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Vorwort. 


Als  mir  von  Herrn  Geheimrath  von  Koelliker  das  Anerbieten 
gemacht  wurde,  eine  Neubearbeitmig  seines  Grundrisses  der  Ent- 
wicklungsgeschichte des  Menschen  herauszugeben,  willigte  ich  gern 
ein.  Erschien  es  doch  als  eine  ehrenvolle  Aufgabe,  zu  dem  Fort- 
leben des  durch  unermüdlichen  Eifer  gewonnenen,  klassisciien  Buches 
beitragen  zu  können.  Allerdings  war  es  mir  klar,  dass  nach  Ver- 
streichen eines  vollen  Dezenniums  seit  Erscheinen  der  letzten  Auf- 
lage bei  der  durch  rege  Arbeit  gewonnenen  Erweiterung  unseres 
Gesichtskreises  und  dem  stetigen  Anwachsen  der  Litteratur  die  Auf- 
gabe keine  leichte  sei.  Auch  konnte  das  Vorhandensein  einer 
Reihe  inzwischen  erschienener,  neuer  Lehrbücher  der  Embryologie 
Bedenken  erregen.  Gleichwohl  nahm  ich  die  Arbeit  freudig  in 
Angriff,  um  so  mehr  als  mir,  der  ich  selbst  im  Besitze  einer 
sehr  reichhaltigen  Sammlung  verschiedenster  Säugerembryonen  in 
Schnittserien  war,  ein  im  letzten  Dezennium  angehäuftes  und  zum 
grossen  Theil  schon  zur  Untersuchung  fertiges  Material  von  Herrn 
Geheimrath  von  Koelliker  in  freundlichster  Weise  zur  Verwerthung 
überlassen  wurde.  Nach  Verabredung  mit  dem  Autor  und  der 
Verlagsbuchhandlung  wurden  mir-  Text  und  Abbildungen  des 
Grundrisses  zur  freien  Benutzung  anheimgegeben. 

Bei  der  Neubearbeitung  traten  mit  bestimmter  Absicht  die  mensch- 
hche  Embryologie  und  diejenige  der  Säuger  in  den  Vordergrund. 
Es  geschah  dies  besonders  deshalb,  weil  wir  in  dem  weitverbreiteten 
Lehrbuche  von  O.  Hertwig  und  anderen  ein  die  Vergleichung 
und  die  Theorie  reichhch  befriedigendes  Werk  besitzen  und  ich 
im  Allgemeinen  weniger  für  den  Fachmann  als  für  den  Mediziner 
zu  schreiben  beabsichtigte.  Den  gelegentlichen  Bedürfnissen  des 
letzteren,  sich  über  Fragen  der  menschlichen  Embryologie  zu 
Orientiren,  wollte  ich  möglichst  gerecht  werden  oder,  mit  anderen 
Worten,  einen  Grundriss  der  Entwicklungsgeschichte  für  den  Arzt 
schreiben,  wie  dies  meiner  Auffassung  von  der  Bedeutung  des 
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dem  Mediziner  zu  ertheilenden  anatomischen  Unterrichtes  überhaupt 
entspricht,  denn  dem  Anatomen  muss  ja  in  erster  Linie  die  Aus- 
bildung des  praktischen  Arztes  am  Herzen  hegen. 

Gleichwohl  wird,  glaube  ich,  auch  der  Embryologe  Neues 
finden,  da  ich  manches  bisher  Unbekannte  hinzugefügt  und  last  das 
ganze  Gebiet  an  eigenem  Material  durcharbeiten  konnte. 

Der  erste,  allgemeine  Theil  des  Koelliker'schen  Grundrisses 
erforderte  meiner  Absicht  gemäss  eine  totale  Umarbeitung,  da  die 
Embryologie  des  Hühnchens  zu  Gunsten  der  durch  zahlreiche 
neue  Arbeiten  so  sehr  erweiterten  Entwicklungsgeschichte  der 
Säuger  und  des  Menschen  ganz  wegfallen  sollte.  Ein  umfassender 
Theil  über  die  Eihüllen  der  Säugethiere,  denen  ich  ein  besonderes 
Studium  widmete,  konnte  als  neu  eingereiht  werden,  üen  Wünschen 
des  Arztes  bei  Altersbestimmungen  junger  Embryonen  wird  hoffent- 
lich mit  der  gegebenen  Schilderung  menschlicher  Fruchtblasen  aus 
den  ersten  Monaten  Genüge  geleistet. 

Der  zweite  Theil,  die  Entwicklung  der  Organe  behandelnd, 
wird  gegenüber  der  Koelliker'schen  Ausgabe,  abgesehen  von  der 
vorwiegenden  Berücksichtigung  des  Menschen,  weniger  verändert 
erscheinen,  als  der  erste;  doch  sollen  in  ihm  im  Anschluss  an  die 
normalen  Entwicklungsvorgänge  vornehmlich  auch  die  häufigsten 
dem  Arzt  begegnenden,  angeborenen  Missbildungeu  Berücksichti- 
gung finden.  Der  Fachmann  wird  auch  in  diesem  Theile  finden, 
dass  ich,  soviel  mir  dies  bisher  möglich  war,  eigene  und  neue 

Resultate  erstrebte. 

In  einem  Anhang  finden  sich  einige  Bemerkungen  zur  Präpa- 
ration und  Konservirung  der  Embryonen,  Fruchtblasen  und  Früchte 
der  Säuger  zur  Sprache. 

Indem  ich  auch  an  dieser  Stelle  Herrn  Geheimrath  A.  von 
Koelliker  für  sein  so  freundliches  Entgegenkommen  meinen 
wärmsten  und  ehrfurchtsvollsten  Dank  ausspreche,  danke  ich  auch 
dem  Herrn  Verleger  besonders  für  die  unbegrenzte  Freiheit  in  der 
Ausstattung,  Herrn  L.  Stier hof,  der  durch  eine  sehr  grosse  Anzahl 
neuer,  zum  Theil  schwierig  herzustellender  Zeichnungen  mit  kunst- 
fertigster Hand  meine  Bestrebungen  förderte,  und  nicht  minder  der 
auf  der  Höhe  der  modernen  Technik  stehenden  Firma  des  Herrn 
Kommerzienrates  H.  Stürtz. 

AVürzburg,  den  20.  Januar  1896. 

O.  Schnitze. 
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Einleitung. 


Aufgabe  der  Entwicklungsgeschichte.    Kurzer  Abriss 
der  Geschichte  dieser  Wissenschaft.  Litteratur. 


Die  Aufgabe  der  Entwicklungsgeschichte  des  Menschen 
oder  der  Anthrop o genie  besteht  zunächst  in  der  Beschreibung 
derjenigen  Vorgänge,  welche  das  in  dem  Eierstock  des  Weibes  ent- 
standene menschliche  Ei  von  dem  Augenblicke  seiner  Befruchtung  an 
innerhalb  des  Mutterleibes  durchläuft  bis  zu  der  Stunde,  in  welcher 
das  reife  Kind  das  Licht  der  Welt  erblickt.  Neben  dieser  rein  be- 
schreibenden Aufgabe  oder  der  Morphologie  des  Embryo  kommt 
als  eine  weitere  hinzu  die  Darstellung  von  den  Lebenserscheinungen 
der  sich  entwickelnden  Frucht  oder  die  Physiologie  des  Embryo. 
Sie  begreift  auch  in  sich  die  Erkenntniss  der  Ursachen  des  stetigen 
Formenwechsels  des  Embryo  d.  h.  der  Kräfte,  welche  den  in  bestän- 
diger Bewegung  seiner  Formelemente  begriffenen  werdenden  Organis- 
mus beherrschen.  Diesen  Theil  der  Physiologie  des  Embryo  hat''  man 
als  causale  Morphologie  oder  als  Entwicklungsmechanik 
bezeichnet,  obwohl  die  Ursachen  der  organischen  Gestaltung  bei 
weitem  nicht  durchweg  als  mechanisch  im  physikalischen  Sinne  auf- 
zufassen sind. 

Für  den  vorliegenden  Zweck  handelt  es  sich  in  erster  Linie  um 
den  morphologischen  Theil  der  Entwicklungsgeschichte,  also  um  die 
Beschreibung  der  mannigfachen  Veränderungen,  welche  der  aus  dem 
Ei  hervorgehende  Embryo  bis  zu  dem  Ende  der  Schwangerschaft 
durchläuft.  Da  zeigt  es  sich  denn,  dass  unsere  Kenntnisse  vielfach 
ausserordentlich  lückenhaft  sind,  und  zwar  ist  dies  besonders  in  den 
ersten  Stadien  der  menschlichen  Entwicklung  der  Fall.  Leuchtet  es 
doch  leicht  ein,  dass  noch  kein  Mensch  die  bei  dem  Befruchtungs- 

0.  Schultzo,  Entwicklungsgeschichte. 
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Vorgang  des  menschlichen  Kies  in  dem  Eileiter  des  Weibes  sich  ab- 
spielenden Vorgänge  hat  mit  dem  Mikroskope  untersuchen  können. 
Thatsächlich  beginnen  unsere  Kenntnisse  von  der  Entwicklung  des 
Menschen  erst  mit  der  2.-3.  Woche  der  Schwangerschaft,  und  ge- 
hören diesem  Stadium  entstammende,  zur  Untersuchung  gelangende 
Früchte  in  gut  erhaltenem  Zustande  immer  noch  zu  den  grössten 
Seltenheiten.     Verschieden   ist   die   Art   und  Weise,    wie  solche 
und  die  viel  leichter  zugänglichen  älteren  Embryonen  in  die  Hand 
des  Fachmannes  gelangen.    Sehr  selten  findet  man  in  der  Gebär- 
mutter der  Leichen  geeignete  Präparate ;  häufiger  kommt  der  Frauen- 
arzt mit  Rücksicht  auf  den  Gesundheitszustand  der  Frau  nach  statt- 
gefundener Conception  in  die  Lage,  die  Schwangerschaft  auf  künst- 
liche Weise  zu  unterbrechen  und  dem  Uterus  die  Frucht  zu  entnehmen. 
Das  meiste  Material  jedoch  entstammt  den  sogenannten  spontanen 
Frühgeburten,  die  von  den  ersten  Wochen  der  Schwangerschaft  an 
so  häufig  sind,  dass  an  den  grössten  Frauenkliniken  jährlich  viele 
Hunderte   solcher  Frühgeburten  zur  Beobachtung  kommen.  Aller- 
dings muss  hierbei  wieder  berücksichtigt  werden,  dass  unter  diesen 
sogenannten  Abortiveiern  immer  sehr  viele,  vielleicht  der  grösste 
Theil,  abnorm  entwickelt  und  dazu  noch  schlecht  konservirt  sind,  wes- 
halb dieselben  relativ  selten  Schlüsse  auf  normale  Gestaltungsvor- 
gänge ermöglichen.    Und  wie  viele  für  den  Embryologen  überaus 
werthvolle  Präparate  schwinden  tagtäglich  zwischen  den  Falten  blut- 
trockener Frauenhemden  dahin,  sei  es  zum  Glück,  sei  es  zum  Un- 
glück  der  Zeugenden,  —  jedenfalls  zum  grossen   Nachtheile  der 
Wissenschaft ! 

Ueberau  da  nun,  wo  uns  die  Kenntniss  der  Vorgänge  bei  dem 
Menschen  noch  fehlt,  müssen  wir  die  Lücken  aus  dem  uns  leichter 
zugänglichen  und  dem  Experiment  unterworfenen  thierischen  Material, 
und  zwar  speziell  aus  solchem  von  Säugethieren,  ergänzen,  die  ja  in 
ihrem  Bauplan  vollkommen  mit  dem  Menschen  übereinstimmen. 

Neben  den  oben  erwähnten  Aufgaben  der  Entwicklungsgeschichte 
besteht  endlich  noch  eine  weitere:  Die  Erkenntniss  der  Her- 
kunft des  Menschen  auf  der  Erde  überhaupt  oder  der  Stammes- 
geschichte des  Menschen,  welche  als  Phylogenie  {(pvXov  Stamm) 
der  Entwicklung  des  einzelnen  Menschen,  der  Ontogenie,  gegenüber- 
steht. Auf  diese  langsam  der  Aufklärung  entgegengehende  Phylo- 
genie des  Menschen  hier  näher  einzugehen,  liegt  nicht  in  unserer  Ab- 
sicht, doch  erscheint  es  naheliegend  zur  Einführung  in  die  Ontogenie 
wenigstens  mit  einigen  Worten  die  Frage  nach  der  Herkunft  des 
Menschen  überhaupt  zu  berühren. 
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Es  ist  jedem  Gebildeten  bekannt,  dass  beute  die  besonders 
durcb  Cbarles  Darwin  ausgebaute  Descendenzlebre  das  geistige 
Eigenthum  aller  vorurtbeilsfreien  Beobachter  ist.  Wir  werden  zu 
der  Anschauung  gezwungen,  dass  die  heute  lebenden  höheren  or- 
ganischen Individuen  bis  hinauf  zum  Menschen  von  tiefer  stehenden 
einfacheren  Formen  abstammen  und  dass  sich  auf  unabsehbare  Zeit 
hin  fortwährend,  gleichzeitig  mit  den  Veränderungen  auf  der  Erd- 
oberfläche, eine  Umwandlung  der  diese  belebenden  Individuen  voll- 
zieht. Wie  die  Form  jedes  organischen  Einzelindividuums,  welchem 
durch  die  chemisch -physikalische  Beschaffenheit  der  Eizelle  ein  be- 
stimmter Entwicklungsgang  vorgezeichnet  ist,  durch  den  Einfluss 
des  umgebenden  Mediums  .in  beständiger  Bewegung  und  Veränderung 
begriffen  ist,  so  ist  auch  gleichsam  die  Form  organischer  Individuen- 
gruppen —  der  Arten  —  unter  äusseren  Einwirkungen  einem  be- 
ständigen Wechsel  unterworfen. 

Während  die  allmähliche  Entwickelung  und  Vervollkommnung  der 
Organismen  von  einfachsten  F ormen  an  auf  Grund  eines  erdrückenden 
Beweismateriales  eine  unanfechtbare  Thatsache  ist,  steht  es  anders 
mit  der  Erklärung  der  Ursachen  der  Descendenz. 

Die  Auffassung  von  Darwin,  dass  die  Abänderungen  der  irrten 
durch  eine  im  Kampfe  um  das  Dasein  der  Individuen  sich  voll- 
ziehende natürliche  Auswahl  —  Selektion  —  erklärt  werde,  kann  auf 
die  Dauer  den  Forschergeist  nicht  befriedigen.  Auch  die  für  die 
Umbildung  der  Arten  wesentlichen  Faktoren  der  Variabilität,  der 
Vererbung  und  Anpassung  bieten  noch  keine  exakte  Erklärung. 
Sie  bleibt  der  Zukunft  vorbehalten. 

Nun  aber  fragen  wir  noch  weiter:  Woher  stammten  denn  die 
■einfacher  gebauten,  als  Stammformen  zu  betrachtenden  Organismen, 
die  wir  zur  Zeit  früherer  Entwicklungsperioden  unseres  Erdballes 
als  die  einzigen  Lebewesen  bezeichnen  müssen '?  Waren  diese  „von 
Ewigkeit  her"  vorhanden  oder  sind  auch  diese  erst  zu  einer  bestimm- 
ten Erdperiode  aufgetreten,  vor  welcher  kein  organisches  Leben  auf 
der  Erde  vorhanden  war?  In  dieser  Beziehung  sind  die  meisten 
Forscher  der  Ueberzeugung,  dass  unsere  Erde,  welche  nach  der 
Kant-Laplace'schen  Theorie,  wie  alle  Planeten,  ein  abgelöster 
Theil  unserer  Sonne  ist,  dermal  einst  in  feurig-flüssigem  Zustand  sich 
befand  und  in  dem  kalten  Weltenraum  einer  fortschreitenden  Ab- 
kühlung anheimfiel.  Nun  erst  und  in  der  Folgezeit  waren  die  Be- 
dingungen erfüllt,  welche  die  Entstehung  jener  einfach  gebauten 
Organismen  aus  den  organogenen  Elementen  C,  0,  H,  N  und 

1* 


4 


Einleitung. 


S  ermöglichten:  „Die  Urzeugung  leugnen,  lieisst  das  Wunder  ver- 
künden." (C.  V.  Nägeli.) 


Die  Ent\Yicklungsgeschielite  ist  eine  Wissenschaft  der  neueren 
Zeit,  denn  wenn  auch  das  Alterthum  embryologischer  Kenntnisse  nicht 
ganz  entbehrte  und  namentlich  Aristoteles,  dieser  grösste  Natur- 
forscher der  alten  Kulturvölker,  eine  Menge  feiner  Beobachtungen 
über  die  Zeugung  und  Entwicklung  der  Thiere  uns  überliefert  hat, 
so  treten  doch  zusammenhängende,  vollständigere  Darstellungen  erst 
im  Mittelalter  auf.  Die  bedeutendsten  unter  diesen  im  17.  Jahr- 
hundert sind  die  Arbeiten  vonFallopia  (1600)  undM.  Malpighi(1687) 
über  das  Hühnchen,  neben  denen  noch  A.Spigelius(1631),  C.  Needham 
(1667)  und  Kuysch  in  Betreff  des  Menschen  und  der  Säugethiere, 
Harvey  (1652;  Omne  vivtim  ex  ovo),  Regner  de  Graaf  (f  1673;  Fol- 
likel im  Eierstock),  Swammerdam  (f  1685;  Furchung  beim  Frosche) 
und  Leeuwenhoek  (1690;  Samenkörperchen)  zu  nennen  sind. 

Das  18.  Jahrhundert  hat  neben  Albinus  {Icones  ossium  foetus) 
und  A.  V.  Haller  (Entw.  der  Knochen  und  des  Herzens)  einen  Mann 
erzeugt,  von  dem  wir  mit  Recht  die  wissenschaftliche  Embryologie 
datieren,  Kaspar  Friedrich  Wolff  (geb.  1733  in  Berlin,  gest.  1794 
als  Akademiker  in  Petersburg).  In  seinen  zwei  Hauptarbeiten:  Theoria 
(jenerationis  1759  und  De  formatione  intestinormn  1768  und  1769, 
hat  Wolff  nicht  nur  bedeutungsvolle  allgemeine  Betrachtungen  an- 
gestellt (Vertheidigung  der  Epigenese  gegenüber  der  Evolutionstheorie 
u.  s.  w.)  und  die  Entwicklung  des  Hühnchens  in  einer  Weise  be- 
arbeitet, wie  dies  noch  nicht  geschehen  war,  sondern  auch  zum 
ersten  Male  ein  zusammengesetztes  Organ,  wie  den  Darmkanal,  auf 
eine  einfache  blattförmige  Anlage  zurückgeführt,  was  ihn  schliesslich 
zu  derVermuthung  brachte,  dass  alle  Hauptsysteme  des  Körpers 
aus  einfachen  blattförmigen  Anlagen  hervorgehen.  Durch 
diese  wenigstens  einem  Theile  nach  durch  Thatsachen  begründete 
Hypothese  ist  Wolff  der  erste  Vorfechter  der  sogenannten  Blätter- 
theorie geworden,  welche  dann  durch  P  an  der  und  v.  Baer  ihre 
wissenschaftliche  Begründung  und  durch  Reichert  und  Remak  ihre 

weitere  Ausbildung  fand. 

Mit  dem  Namen  Blättertheorie  bezeichnet  man  die  Lehre, 
der  zufolge  alle  Hauptsysteme  des  Körpers  aus  einfachen  blattförmigen 
Anlagen  hervorgehen,  welche  aus  dem  befruchteten  Eie  sich  bdden. 
Da  der  Hähnerembryo ,  der  von  altersher  der  Ausgangspunkt  der 
embryologischen  Untersuchungen  war,  leicht  nachweisbarer  Weise 
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an  der  Stelle  des  Hahnentrittes  aus  dem  scheibenförmigen  Keime 
hervorgeht  und  zur  Zeit,  in  der  die  ersten  Gefässe  sichtbar  werden, 
noch  bestimmter  die  Form  einer  rundlichen  Platte  besitzt,  so  lag 
es  sehr  nahe,  blattförmige  Bildungen  als  Ausgangspunkt  für  die 
Gestaltung  des  embryonalen  Leibes  aufzustellen.  Ganz  andere  Schwierig- 
keiten machte  dagegen  der  Nachweis,  einmal,  wie  die  einfache  blatt- 
förmige Anlage  zu  den  späteren  Organen  und  Systemen  sich  gestaltet, 
und  zweitens,  dass  dieselbe  aus  mehreren  Schichten  von  typische^ 
Bedeutung,  den  sogenannten  Keimblättern,  besteht.  In  letzter 
Beziehung  gelang  Christian  P an  der  hier  in  Würzburg  unter  der 
Leitung  Döllinger's  in  seiner  Dissertation  [Hist.  metamorplioseos,  quam 
Ovum  incuhatum  pi'ioribus  quinque  diehus  subit,  Wirceburgi  1817) 
und  in  seinem  Beitr.  zur  Entwicklungsgeschichte  des  Hühnchens  im 
Eie  (Würzburg  1817)  zuerst  der  Nachweis  von  drei  Keimblättern,  die 
er  von  aussen  nach  innen  das  seröse  Blatt,  die  Gefässschicht 
und  das  Schleimblatt  nannte,  und  Karl  Ernst  v.  Baer,  ebenfalls 
einem  Schüler  Döllingers  und  theilweisen  Zeugen  der  Pander 'sehen 
Untersuchungen,  war  es  dann  vorbehalten,  die  Keimblätter  noch 
genauer  zu  bestimmen  und  namentlich  auch  deren  Umgestaltungen 
in  ein  bestimmtes  Licht  zu  setzen  (Ueber  Entwicklungsgeschichte 
derThiere,  Beobachtung  und  Reflexion,  Theil  I  1828,  Theil  H  1837). 

Durch  dieses  Werk  ist  v.  Baer  in  der  glänzendsten  Weise  in 
die  Fussstapfen  Wolff's  und  Pander's  getreten,  und  darf  dasselbe 
sowohl  wegen  des  Reichthums  und  der  Vortrefflichkeit  der  Thatsachen, 
als  auch  der  Gediegenheit  und  Grösse  der  allgemeinen  Betrachtungen 
halber  unbedingt  als  das  beste  bezeichnet  werden,  was  die 
embryologische  Litteratur  aller  Zeiten  und  Völker  auf- 
zuAveisen  hat. 

Die  Leistungen  Baer  s  im  Einzelnen  so  namhaft  zumachen,  wie 
sie  es  verdienen,  ist  hier  ganz  unmöglich,  und  beschränke  ich  mich 
auf  folgendes.  Das  Thatsäch liehe  anlangend,  so  geben  seine 
Arbeiten  einmal  die  erste  vollständige  und  bis  ins  einzelne  durch- 
geführte Untersuchung  über  die  Entwicklung  des  Hühnchens  und 
stellen  zweitens  auch  diejenige  der  übrigen  Wirbelthiere  in  einer 
Weise  dar,  wie  sie  noch , nicht  dagewesen  war,  so  dass  er  als  der 
eigentliche  Schöpfer  der  vergleichenden  Embryologie 
zu  betrachten  ist.  Wollte  man  v.  Baer's  Entdeckungen  beson- 
ders hervorheben,  so  müsste  man  System  für  System,  Organ  um 
Organ  aufzählen,  indem  sein  Scharfblick  und  seine  Ausdauer  überall 
Neues  zu  Tage  förderte,  und  begnüge  ich  mich  daher  damit,  als 
wichtigste  Funde  die  des  wahren  Ovulum  der  Säugethiere  {I)e  Ori 
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mammal.  et  hominis  genesi,  lÄpsiae  1827),  der  Chorda  dorsalis  und 
der  Entwicklung  des  Amnion  und  der  serösen  Hülle  zu  erwähnen. 
Ebenso  gross  wie  in  der  Beobachtung  war  v.  Baer  auch  in  seinen 
Reflexionen,  und  gebe  ich  in  folgendem  eine  kurze  Skizze  seiner 
theoretischen  Auffassungen. 

Nach  V.  Baer  ist  der  Keim  in  der  ersten  Zeit  wohl  an  seinen 
Oberriächen  von  verschiedener  Beschaffenheit,  aussen  glatt,  innen 
mehr  körnig,  aber  nicht  in  Schichten  spaltbar  und  namentlich  in 
seinem  Innern  nicht  differenzirt.    Später  erst  macht  sich  eine  Tren- 
nung in  zwei  Lagen  bemerklich,  eine  animale  und  vegetative, 
in  der  Art,  dass  erst  die  Oberflächen  sich  sondern  und  dann  auch 
die  anfangs  indifferente  Mitte  in  eine  obere  und  untere  Lamelle  sich 
spaltet,  so  dass  dann  jede  Hauptlage  aus  zwei  Schichten  besteht,  die 
animale  aus  der  Hautschicht  und  der  Fleischschicht  und  die 
vegetative  aus  der  Gefässschicht   und  der  Schleimschicht. 
Aus  diesen  Schichten  entwickeln  sich  dann  in  zweiter  Linie,  was 
V.  Baer  Fundamentalorgane  nennt  (Bd.  I  Scholion  HI  S.  153  und 
Scholion  IV  S.  160;  Bd.  II  S.  67  u.  fg.),  welche  nach  ihm  die  Form 
von  Röhren  haben.   So  bildet  die  Hautschicht  die  Hautröhre 
und  die  Röhre  des  centralen  Nervensystems,  von  welch'  letz- 
terer V.  Baer  zwar  die  allererste  Entwicklung  nicht  verfolgt  hat,  aber 
doch  aus  guten  Gründen  in  sehr  bemerkenswerther  Weise  ihr  Her- 
vorgehen aus  den  mittleren  Theilen  der  Hautschicht  annimmt  (I  S.  154, 
165, 166;  II  S.68Anm.).  Aus  der  Fleischschicht  entsteht  die  Doppel- 
röhre des  Knochen-  und  Muskelsystems  mit  der  unpaaren 
knöchernen  Achse;   die  Gefäss-  und  Schleimschicht  endhch 
formen  einmal  in  Verbindung  mit  einander  die  Röhre  des  Darm- 
kanals und  ausserdem  die  erstere  allein  die  freilich  verwachsende 
Röhre  des  Gekröses.   Aus  diesen  wenigen  fundamentalen  Röhren  ent- 
wickeln sich  dann  zugleich  mit  histologischen  Sonderungen  und  morpho- 
logischen Difterenzirungen  in  der  äusseren  Gestalt  alle  späteren  Organe 
des  Körpers,  in  welcher  Beziehung  besonders  hervorgehoben  zu  werden 
verdient,  dass  v.  Baer  die  Sinnesorgane  zur  Nervenröhre,  dann  die 
Speicheldrüsen,  Leber,  Pankreas,  Lungen  zur  Darmröhre,  endlich  das 
Herz,  das  dem  Gekröse  homolog  gesetzt  wird^  die  Nebennieren,  Schild- 
drüse, Thymus,  Milz,  Wolft"schen  Körper,  die  echten  Nieren  und 
die  Geschlechtsdrüsen,  wenigstens  l)ei  den  Vögeln,  zum  (}efässblatte 
stellt  und  von  demselben  ableitet. 

Nachdem  so  die  Entwicklungsgeschichte  des  Hühnchens  im  zweiten 
und  dritten  Dezennium  unseres  Jahrhunderts  ihre  erste  wissenschaft- 
liche Begründung  und  eine  mustergültige  Vollendung  im  Einzelnen 
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gefunden  liatte,  wurde  sie  endlich,  im  Zusammenliange  mit  den  Ent- 
deckungen S  c  h  w  a  n n's  über  die  elementare  Zusammensetzung  der  Tliiere, 
in  das  Stadium  geführt,  in  dem  sie  jetzt  noch  sich  befindet,  in  wel- 
chem das  Bestreben  der  Forscher  darauf  hinausgeht,  die  Keim- 
blätter und  Fundamentalorgane  v.  Baer's  auf  ihre  histologi- 
schen Elemente  zurückzuführen  und  den  Nachweis  ihres 
Zusammenhanges  mit  der  Eizelle  zu  liefern,  mit  einem  Worte,  die 
ganze  Entwicklungsgeschichte  histologisch  zu  begründen. 
Da  die  wichtigsten,  hier  in  Betracht  kommenden  Momente  in  diesem 
Werke  ausführlich  zur  Besprechung  kommen  werden,  so  soll  hier  nur 
noch  in  Kürze  über  die  Hauptgesichtspunkte  gehandelt  werden,  die 
bei  den  embryologischen  Untersuchungen  unserer  Tage  sich  als  mass- 
gebend erwiesen  haben. 

Erstens  die  Zurückführung  der  Keimblätter  auf  die  Eizelle 
anlangend,  so  hat  sich  ergeben,  dass  die  letztere,  nach  einer  eigen- 
thümlichen  Vereinigung  des  männlichen  befruchtenden  Elementes  oder 
der  Samenfäden  mit  Theilen  des  Eies,  durch  fortgesetzte  Zellenbildung, 
die  meist  als  Zellentheilung  in  Gestalt  der  sogenannten  Furchung 
auftritt,  eine  grosse  Zahl  von  hüllenlosen  kernhaltigen  Elementen 
erzeugt.  Diese  bilden  durch  besondere  Anordnung  die  Keimblätter 
und  liefern  in  ununterbrochener  Formfolge,  ohne  dass  durch  selbst- 
ständige Zellenbildung  andere  Elemente  dazu  kämen,  alle  späteren 
Elementartheile  des  fertigen  Geschöpfes. 

,  Zweitens  wurde  die  Entstehung  der  Keimblätter  selbst  und  ihre 
Umbildung  in  die  späteren  Organe  der  Gegenstand  vieler  und  sorg- 
fältiger Untersuchungen,  unter  denen  vor  allen  die  von  R  e  m  a  k  lange 
Zeit  hindurch  die  massgebenden  waren.  Nach  Remak  (Unters,  üb.  d. 
Entw.  d.  Wirbelthiere  1850 — 55)  besteht  die  Keimhaut  des  Hühn- 
chens am  gelegten  Ei  aus  zAvei  Schichten,  zu  denen  dann  noch  ein 
mittleres  Blatt  hinzukommt,  welches  von  dem  ursprünglichen  unteren 
Blatte  sich  a'bzAveigt.  Aus  diesen  drei  Keimblättern  entstehen  alle 
Organe  und  Systeme  des  Körpers,  und  zwar  liefert  das  äussere  oder 
sensorielle  Keimblatt  die  Epidermis  und  das  centrale  Nervensystem, 
ausserdem  die  Linse  im  Auge,  das  Epithel  der  Gehörblase,  die  zelligen 
Elemente  aller  Hautdrüsen,  die  nervösen  Apparate  des  Auges  sammt 
der  Aderhaut  und  den  nervösen  Theil  des  Geruchsorganes.  Aus  dem 
mittleren  oder  motorisch-germinativen  Blatte  entstehen  das 
Knochen-  und  Muskelsystem,  sowie  die  iieripherischen  Nerven,  ferner 
alle  bindegewebigen  Theile  und  Gefässe  mit  Ausnahme  derer  des 
centralen  Nervensystems,  die  sogenannten  Blutgefässdrüsen ,  die  Ur- 
nieren  \md  die  Geschlechtsdrüsen.    Aus  dem  inneren  Keimblatte 
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endlich  oder  dem  Darmdrüsenblatte  lässt  Remak  das  gesammte 
Darmepithel  hervorgehen,  ferner  die  Epithelien  aller  Darmdrüsen 
(Lungen,  Leber,  Pankreas  etc.)  sowie  der  Nieren.  —  Somit  besteht 
nach  Remak  im  Allgemeinen  der  Keim  aus  zwei  epithelialen  Blättern 
und  einer  Bindegewebe  (Knorpel,  Knochen),  Gefasse,  Muskeln  und 
Nerven  enthaltenden  mittleren  Lage,  die  in  Verbindung  mit  den 
beiden  andern  Lagen  die  Haut  und  die  Schleimhäute  und  alle  Drüsen 
liefert,  eine  Aufstellung,  bei  welcher  allerdings  einige  Ausnahmen 
das  Gesammtbild  trüben,  wie  die,  dass  das  äussere  Keimblatt  aucli 
die  Gefässe  der  nervösen  Centraiorgane  und  der  Aderhaut  liefern 
soll  und  das  mittlere  Keimblatt  Nerven  und  Drüsenepithelien  (ür- 
nieren,  Sexualdrüsen).  Nichtsdestoweniger  wurde  die  Remak"sclie 
Keimblättertheorie  allgemein  mit  grossem  Enthusiasmus  aufgenommen, 
und  mit  Recht,  denn  sie  verbreitete  zuerst  ein  helleres  Licht 
über  den  Bau  und  die  Verwerthung  der  Keimblätter  und  die  histo- 
logischen Beziehungen  derselben  zu  den  Organen  und  Systemen  des 
fertigen  Organismus. 

Die  Remak'sche  Keimblättertheorie  ist  bis  heute  in  vielen  Haupt- 
punkten grundlegend  geblieben,  doch  ist  durch  die  hochgradige 
Förderung  unserer  Kenntnisse  auf  dem  Gebiete  der  vergleichen- 
den Embryologie  im  Allgemeinen  auch  speziell  die  Lehre  A'on 
den  Keimblättern  in  ein  anderes  Licht  gesetzt  worden,  und,  wie  die 
Fortschritte  in  der  vergleichenden  Anatomie  immer  mehr  dem  Ver- 
ständnisse der  Anatomie  des  Menschen  zu  Gute  kommen,  so  gestaltete 
sich  auch  die  vergleichende  Embryologie  in  der  jüngsten  Zeit  zu  einer 
unentbehrlichen,  werthvollen  und  belebenden  Quelle  für  das  Verständ- 
niss  der  Entwicklungsgeschichte  der  Einzelzweige,  indem  sie  zugleich 
mit  der  vergleichenden  Anatomie  eine  Hauptgrundlage  für  phylo- 
genetische Ableitungen  bildet. 

Ohne  hier  die  zahlreichen  Ergebnisse  der  Forscher  der  Jetztzeit 
namhaft  machen  zu  wollen,  Ijegnüge  ich  mich  mit  einer  Zusammen- 
stellung der  wichtigsten  älteren  und  vornehmlich  der  neueren  Haupt- 
werke und  Lehrbücher: 

Hunt  er,  Anatomia  uteri  liumani  gravidi.    London  1775. 

Baer,  K.  E.  v.,  Ueber  Entwicklungsgeschichte  der  Thiere.  Beobachtung  und 
Reflexion.  Königsberg  1828  u.  1837.  Schlussheft,  herausgegeb.  von  L.  Stieda.  1888. 

Valentin,  Handbuch  der  Entwicklungsgeschichte  des  Menschen.  Berlin  1835. 

Bi  schoff,  Entwicklungsgeschichte  des  Menschen.  Leipzig  1842.  Mehrere  Mono- 
graphien über  Entwicklung  des  Hundes,  Rehes,  Meerschweinchens  und  Kaninchens. 

Coste,  Histoire  gönörale  et  particuliere  du  devoloppeniont  des  corps  organises. 
Paris  1847-1860,  PI.  I-XIl. 
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Remak,  Untersucliungen  über  die  Entwicklung  der  Wirbeltliiere.  Berlin 
1850-55. 

Ratlike,  H.,  Entwicklungsgeschichte  der  Wirbeltliiere.    Leipzig  1861. 
Kölliker,   A.,   Entwicklungsgeschichte   des  Menschen   und  der  höheren 
Thiere.  1.  Aufl.  Leipzig  1861.  2.  Aufl.  1879.  Französ.  Uebersetzung  1882. 

—  Grundriss  der  Entwicklungsgeschichte  des  Menschen  und  der  höheren 
Thiere.  1.  Aufl.  Leipzig  1880.  2.  Aufl.  1884. 

Schenk,  Lelu-bi\ch  der  vergl.  Embryologie  der  Wirbeltliiere.  Wien  1874. 

Fester,  M.  und  Balfour,  F.,  flie  elements  of  embryology.  Part  1. 
(Hühnchen).  London  1874,  auch  in  Uebersetzung  durch  Kleinenberg -Leipzig  1876. 

His,  W.,  Unsere  Körperforni  und  das  physiologische  Problem  ihrer  Ent- 
stehung. Leipzig  1875. 

—  Anatomie  menschlicher  Embryonen.  Text  und  Atlas.  Leipzig  1880,  1882 
imd  1885. 

Romiti,  Lezioni  di  Embryogenia  umana  e  comparata  dei  vertebrati.  P.  I. 
Embr.  generale.  Sieua  1881,  1882,  1888. 

Balfour,  F.  M.,  Comparative  Embryology.  Vol.  L  London  1880.  Vol.  II. 
1881.  Deutsch  von  ß.  Vetter.  Jena  1880  u.  1881. 

Hoffmann,  C.  K.,  Grondtrekken  der  vergelijkende  Ontwikkelingsgeschie- 
denis  van  de  gewervelde  Dieren.  Leiden  1884. 

Preyer,  W.,  Spezielle  Physiologie  des  Embryo.  Leipzig  1885. 

Duval,  M.,  Atlas  d'embryologie.  Paris  1888. 

Selenka,  E.,  Studien  zur  Entwicklungsgeschichte  der  Thiere.  Fünf  Hefte. 
Wiesbaden  1883—1891. 

Bonnet,  A.,  Grundriss  der  Entwicklungsgeschichte  der  Haussäugethiere. 
Berlin  1891. 

K  0  r  s  c h  e  1 1  u.  H  e  i  d  e  r ,  Lehrbuch  der  vergleichenden  Entwicklungsgeschichte 
der  wirbellosen  Thiere.  Spezieller  Theil.  Jena  1890—1893. 

Schäfer,  Embryology.  Quain's  elements  of  anatoiiiy.  London  1890. 

Prenant,  Elements  d'embryologie  de  l'homme  et  des  vertebres.  Paris  1891. 

Mi  not,  Ch.  S.,  Human  embryology.  Boston  1892.  Dasselbe  deutsch  von 
S.  Ka estner.  Leipzig  1894. 

Hertwig,  0.,  Lehrbuch  der  Entwicklungsgeschichte  des  Menschen  und  der 
Wirbelthiere.    5.  Aufl.  Jena  1896. 

ßergh,  R.,  Allgemeine  Embryologie.  Wiesbaden  1894. 


Erster  Hauptabschnitt. 

Von  der  Entwicklung  der  Leibesform  und  den 

EmbryonalhüUen. 


1.  Die  ersten  Entwieklungs Vorgänge. 

Bau  der  Ueselileclitszelleii,  Befruchtung  und  Furcliung-. 

Die  Entwicklung  des  Menschen  beginnt  mit  dem  Augenblicke 
der  Befruchtung  d.  h.  mit  dem  Zeitpunkte,  in  welchem  die  weib- 
liche Keimzelle,  das  Ei  {Ovulum) ,  mit  der  männlichen  Keimzelle, 
dem  Samenkörperchen  [Sperinatosoon)  sich  A^ereinigt  und  So  die 
mit  dem  Tode  des  Organismus  erlöschende  Fähigkeit  erwirbt  auf 
dem  Wege  der  Zellentheilung  das  kunstvolle  Gebäude  unseres 
Körpers  zu  errichten  und  zu  erhalten. 

Die  Befruchtung  bietet  die  einzige  Möglichkeit  zur  Erzeugung 
des  Menschen,  wie  der  Wirbelthiere  überhaupt.  Angaben,  welche 
dahin  lauten,  dass  Avenigstens  bis  zu  einem  gewissen  Grade  auch 
ohne  Befruchtung  d.  h.  auf  sogenanntem  parthenogenetischem  Wege 
(wie  bei  manchen  wirbellosen  Thieren)  eine  Entwicklung  bei  Wirbel- 
thieren  vorkomme,  beruhen  auf  Irrthümern. 

Für  das  Verständniss  der  Befruchtung  ist  die  Beschreibung 
der  weiblichen  und  der  männlichen  Keimzelle  unerlässlich. 

Die  weibliche  Keimzelle  oder  Eizelle  ist  von  kugelförmiger 
Gestalt,  besitzt  einen  Durchmesser  von  0,15—0,2  mm  und  besteht 
aus  dem  Eikörper  (Dotter),  dem  Eikern  (Keimbläschen)  und  der 
Eihaut  [Zona  pellucida,  Abb.  1).  Der  Eikörper  stimmt  im  Allge- 
meinen in  seinem  Baue  mit  demjenigen  des  Zellkörpers  überhaupt 
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überein,  lässt  jedoch  in  Folge  von  Aufnahme  des  als  Dotterkörner 
bezeichneten  Ncährmateriales  eine  gewisse  Schichtung  erkennen 
(Nagel).  Die  äusserste  Lage  ist  eine  schmale  helle  Randzone 
von  fast  homogener  Beschaffenheit.  Dieser  schliesst  sich  weiter 
innen  eine  breitere  fe ingr annlirte  Zone  an,  in  welcher  kleine 
und  spärliche  Dotterkörner  auftreten;  die  letzteren  sind  in  der  dritten 
breiten  Zone,  der  Zone  der  Dotterkörner  sehr  dicht  gelagert,  von 
theils  feinerer  theils  gröberer  Beschaffenheit  und  fettähnlichem  Glanz. 
Die  Dotterkörner  werden  auch  als  Deiitoplasma  (E.  van  Beneden)  dem 
Protoplasma  der  Eizelle  gegenübergestellt.    Der  Eikern  (Keimbläs- 


Zona  pellacida. 


Eikern. 


Eikörper. 


Abb.  1.    Menschliches  Ei  aus  dem  Eierstock.  (Nach  Nagel.) 
* 

eben,  Vesicttia  germinativa)  hat  eine  excentrische  Lage,,  ist  meist 
kugelförmig,  hell  und  doppeltkonturirt.  Er  schliesst  den  Keim  fleck 
[Macula  germinativa)  ein.  An  gehärteten  Präparaten  lässt  das 
Keimbläschen  ein  deutliches  Kerngerüst  erkennen.  Im  frischen 
Zustande  wer-den  an  dem  Keimtleck  amöboide  Bewegungen  beobachtet, 
welche  bei  Körpertemperatur  mehrere  Stunden  lang  andauern 
(Waldeyer,  Nagel)  und  als  vitale  Vorgänge,  nicht  als  Leichenerschei- 
nungen aufzufassen  sind.  Die  Eihaut  {Zona  pellncida)  misst  0,02 
i)is  0,025  mm  und  ist  durch  eine  zierliche  radiäre  Streifung  ausge- 
zeichnet; diese  ist  auf  zahlreiche  die  Zona  durchziehende  Poren- 
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kanälclien  zurückzuführen.  Eine  bei  anderen  Eiern  vorkommende- 
besondere  Eintrittsjjforte  für  das  Si^ermatozoon  {Micropyle)  fehlt 
dem  menschlichen  Ei.  Die  Zona  erscheint  von  dem  Eikörper 
durch  einen  feinen  Spalt  (i)erivitelliner  Spaltraum)  getrennt.  Sie 
wird  von  den  meisten  Autoren  als  ein  Aussclieidungsprodukt  des 
das  YA  in  dem  Eierstock  umhüllenden  Eiepithels  betrachtet.  Eine 
bei  manchen  Säugethieren  im  Reifezustand  beobachtete  unter  der 
Zona  gelegene  Dotterhaut  [Memhrcma  viteUina)  fehlt  dem  mensch- 
lichen Ei.  Der  Zona  aufge- 
lagert finden  wir  an  reifen 
Eierstockseiern  zwei  bis  drei 
Reihen  regelmässig  angeordne- 
ter Cylinderzellen,  welche,  strah- 
lig gruppirt,  die  sogenannte  Co- 
rona radiaia  bilden  und  mit 
feinen  Ausläufern  in  die  Zona 
einzudringen  scheinen  (siehe 
die  Abbildung). 

Die  männliche  Keim- 
zelle oder  das  Spermatozoon 
(Samenkörperchen ,  Abb.  2  a) 
hat  in  Anpassung  an  ihre 
Funktion  die  deutliche  Zellen- 
natur verloren  und  ist  als  eine 
umgewandelteZelle  aufzufassen. 
Sie  besteht  aus  dem  Kopf  und 
dem  Schwanz.  Der  Kopf  er- 
scheint von  der  Fläche  be- 
trachtet oval  mit  etwas  ver- 
schmälertem Vorderende  und 
zeigt  im  Bereiche  der  vorderen 
Hälfte  eine  weniger  licht- 
brechende und  durchsichtige  Stelle,  deren  Bedeutung  aus  der  Seiten- 
ansicht des  Kopfes  erkannt  wird  (Abb.  2  b).  Diese  ist  birn- 
förmig,  und  ergiebt  sich,  dass  die  vordere  Hälfte  des  Kopfes  abge- 
plattet und  an  den  beiden  Flächen  löffeiförmig  ausgehöhlt  ist.  Der 
Schwanz  besteht  aus  drei  Theilen,  dem  M  Ittel  stück ,  Hauptstück 
und  dem  Endstück.  Das  Mittelstück  hat  eine  cj'lindrische  Ge- 
stalt und  stimmt  an  Länge  annähernd  mit  derjenigen  des  Kopfes 
überein.  Es  ist  glatt,  gerade  gestreckt  und  scharf  gegen  den  Kopf 
abgesetzt.    Das  Hauptstück  des  Schwanzes  stellt  einen  langen 


a  b 


Kopf. 

Mittelstück. 


Abb.  2.  Spermatozoon  des  Menschen.  (Nach 
Ret  zi  u  s.)  a)  mit  Flächenansicht  des  Kopfes  ; 
b)  Kopf  in  Seitenansicht  mit  Mitteistück  und 
einem  Theil  des  Hauptstückes  des  Schwanzes. 


Die  Befruchtung. 
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cylindrischen  Faden  dar,  der  siuli  nach  hinten  aUmälilich  verschmälert 
und  ungefähr  halb  so  breit  ist,  wie  das  Verbindungsstück.  An  dem 
hintersten  Ende  ist  dieser  Faden  von  dem  Endstück  des  Schwanzes 
abgegrenzt.  Dieses  stellt  das  eigentliche  Schwanzende  dar,  läuft  in 
eine  ausserordentlich  feine  Spitze  aus  und  ist  als  das  freiliegende 
Ende  eines  den  ganzen  Schwanz  durchziehenden  Fadens  (Achsen- 
faden) aufzufassen.  Im  Bereiche  des  Mittelstückes  und  des  Haupt- 
stückes ist  dieser  (in  der  Figur  nicht  sichtbare)  Achsenfaden  von 
einer  zarten  Hülle  umgeben.  Ein  sogenannter  Spiralsaum,  wie  er 
an  manchen  anderen  Spermatozoen  zur  Beobachtung  kommt,  fehlt  den 
Samenelementen  des  Menschen  im  ausgebildeten  Zustande.  Die  Ge- 
sammtlänge  des  menschlichen  Samenkörperchens  beträgt  0,05—0,06  mm. 

Die  Befruchtung- 

d.  h.  die  Verschmelzung  der  männlichen  und  der  weiblichen  Keim- 
zelle zu  der  ersten  Zelle  des  werdenden  Menschen  erfolgt  in  dem 
als  Ampulle  bezeichneten  oberen  Theile  des  Eileiters.  Hier  erwarten 
die  in  mehr  oder  minder  grossem  Vorrath  zwischen  den  Schleimhaut- 
falten geborgenen,  von  dem  Manne  in  den  weiblichen  Genitalkanal 
eingespritzten  Samenkörperchen  das  aus  dem  Eierstock  entleerte  und 
in  die  Tuba  uterina  aufgenommene  Ei.  Während  die  Aufnahme  des 
männlichen  Zeugungsstoffes  in  den  weiblichen  Genitalkanal  —  die 
(Jonception  —  zu  jeder  Zeit  erfolgen  kann,  ist  der  Termin  der 
Befruchtung  —  der  Imprägnation  —  an  eine  bestimmte  Zeit- 
periode der  Funktion  des  weiblichen  Geschlechtsapparates  gebunden. 
Die  Befruchtung  fällt  also  durchaus  nicht  mit  dem  Begattungsakt 
zusammen.  Auch  ist  der  Austritt  des  befruchtungsfähigen  Eies  aus 
dem  Eierstocksfollikel  —  die  Ovulation  —  unabhängig  von  der  ge- 
schlechtlichen Vereinigung  der  Individuen ;  er  erfolgt  vielmehr  bei  dem 
geschlechtsreifen  Weibe  normalerweise  in  regelmässigen  vierwöchent- 
lichen Perioden*  und  ist  von  der  als  Menstruation  bezeiclxneten 
Blutung  aus  den  Genitalien  begleitet.  Letzteres  gilt  jedoch  nicht 
unbedingt,  vielmehr  sind  gelegentlich  frisch  geplatzte  Folhkel  zu  allen 
Zeiten  zwischen  zwei  Menstruationsperioden  bei  Laparotomirten 
beobachtet,  in  welchen  Fällen  also  der  Austritt  des  Eies  nicht  unter 
Blutung  aus  den  äusseren  Genitalien  erfolgt  war.  Da  aber  solche 
Fälle  zu  den  Seltenheiten  gehören,  so  wird  die  Zeit  des  Austritts 
des  Eies  aus  dem  Follikel  in  der  Praxis  nach  der  Menstruations- 
periode bestimmt.  Was  die  genaueren  Beziehungen  der  Ovulation 
zur  Blutung  angeht,  so  kann  der  Eiaustritt  dem  Beginne  der  Blutung 
2 — 3  Tage  oder  kürzere  Zeit  vorhergehen  oder  er  findet  während 
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der  Periode  selbst  statt,  sodass  der  mögliche  Termin  des  Eiaustrittes 
innerhalb  eines  Zeitraumes  von  nahezu  einer  Woche  gelegen  ist. 
Das  aus  dem  Ovarium  in  die  gleichseitige  Tuba  aufgenommene  Ei 
muss,  wenn  es  entwicklungsfähig  werden  soll,  in  der  Ampulle  des 
Eileiters  den  von  dem  Manne  eingespritzten  Hamen  bereits  vorfinden. 
Dieser  erhält  sich  in  den  Falten  der  Ampulle  jedenfalls  tage-  viel- 
leicht sogar  wochenlang  lebend  und  erwartet  das  Ei,  welches  nach 
der  Entleerung  aus  dem  Follikel  sehr  bald  zu  Grunde  geht,  falls 
keine  Befruchtung  eintritt.  Die  Lebensfähigkeit  des  reifen  unbe- 
fruchteten Eies  ist  demnach  eine  viel  geringere,  als  die  der  männ- 
lichen Geschlechtszellen  und  erlischt  jedenfalls  mit  dem  Eintritt  des 
Eies  in  den  Uterus,  vielleicht  auch  schon  beim  Uebergange  aus  der 
Ampulle  in  den  Isthmus  der  Tube. 

Die  Feststellung  des  Befruchtungstermines  und  damit 
des  Alters  des  Embryo  hat  dem  Gesagten  zufolge  von  der  Anschauung 
auszugehen,  dass  dasjenige  Ei  das  befruchtete  ist,  welches  der  der 
letzten  Cohabitation  folgenden  Ovulationsperiode  entstammt.  Die 
Befruchtung  eines  vor  dem  Eintritt  der  menstruellen  Blutung  aus 
einem  geplatzten  Follikel  von  der  Tube  aufgenommenen  Eies  hat 
auf  eine  nicht  ganz  aufgeklärte  Weise  das  Ausbleiben  der  erwarteten 
Menstruation  zur  Folge,  so  dass  für  diesen  Fall  die  in  der  Praxis 
übliche  Bestimmung  des  Befruchtungstermins  nach  der  Zeit  der  zu- 
letzt ausgebliebenen  Menstruation  bezw.  2—3  Tage  vor  der  letzteren 
vollberechtigt  erscheint.  Tritt  jedoch  das  Ei  während  der  men- 
struellen Blutung  aus  dem  Ovarium,  so  hat  die  in  der  Tube  ein- 
tretende Befruchtung  keinerlei  Eintiuss  mehr  auf  den  Ablauf  der 
Menstruation.  Sonach  ergibt  sich,  dass  wir  nicht  im  Stande  und 
berechtigt  sind,  den  Terrain  der  Befruchtung  für  alle  Fälle  auf  die 
Zeit  der  ersten  ausgebliebenen  Menstruation  zurückzuführen,  da  auch 
das  bei  der  zuletzt  aufgetretenen  Menstruation  in  die  Tube  gelangte 
Ei  das  befruchtete  sein  kann.  Nimmt  man  hinzu,  dass,  wie  oben 
erwähnt,  die  Ovulation  ausnahmsweise  auch  zu  jeder  Zeit  innerhall) 
der  intermenstruellen  Wochen,  also  ohne  begleitende  Menstruation 
erfolgen  kann  und  ferner  Menstruation  ohne  Ovulation  mit  Sicher- 
heit beobachtet  ist,  so  gewinnt  man  die  Ueberzeugung,  dass  wir 
nicht  in  der  Lage  sind,  die  Zeit  des  Befruchtungstermines,  das 
Alter  des  Embryo  und  den  Geburtseintritt  in  für  alle  Fälle  gültiger 
Genauigkeit  festzustellen.  Hieraus  folgt  für  den  Arzt,  dass  er  sich 
von  vornherein  in  seinen  Aussagen  über  einen  bevorstehenden  Ge- 
burtseintritt so  einrichtet,  dass  er  gegen  den  späteren  Vorwurf 
„er  habe  sich  verrechnet",  gesichert  ist. 
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Die  bei  der  Begattung  aus  der  Hariirölire  des  Mannes  entleerte 
stark  alkalische  Samenflüssigkeit,  deren  Masse  zwischen  0,75  und 
6  com  schwankt,  besteht  aus  den  unzählbaren  Samenkörperchen  und 
dem  Sekrete  der  Drüsen  der  Samenleiterampulle,  der  Samenblasen,  der 
Cowper'schen  Drüsen  und  der  Prostata,  unter  denen  das  Sekret  der  nicht 
als  Eeceptaciäum  seminis  aufzufassenden  Samenblasen  die  Hauptmasse 
ausmacht.  Die  Entleerung  aus  dem  Gliede  geschieht  nach  Heizung 
der  sensiblen  Nervenendigungen  auf  reflektorischem  Wege  hauptsäch- 
lich durch  die  Wirkung  des  M.  iscMo-  und  hullocavernosus  und  fin- 
det nahe  am  Orificium  uteri  externum  statt.  Von  hier  aus  gelangen 
die  Spermatozoen  durch  Eigenbewegung  in  den  Uterus,  darauf  in 
die  Eileiter,  in  deren  Ampullen  sie  sich  ansammeln.  Das  Ei  tritt 
aus  dem  geplatzten  Follikel  an  die  Oberfläche  des  Ovariums,  wo  es 
bei  normaler  Gestaltung  und  Funktion  der  zahlreichen  muskulösen 
Fimbrien  des  Ostium  abdominale  tuhae  durch  die  Thätigkeit  des  die 
Fimbrien  bekleidenden  Flimmerepithels  in  den  Eileiter  übergeführt 
wird.  Aus  dem  Eileiter  wird  alsdann  das  befruchtete  Ei  durch  die 
nach  aussen  gerichtete  Flimmerbewegung  in  den  Uterus  geleitet. 

Durch  Störungen  des  das  Ei  aus  dem  Eierstock  bis  in  den 
Uterus  befördernden  Mechanismus  können  mannigfache,  gelegentlich 
das  Leben  der  Frau  in  hohem  Grade  gefährdende  Erscheinungen 
verursacht  werden.  Bleibt  das  Ei  nach  dem  Platzen  des  Follikels 
in  dem  letzteren  zurück,  so  kann  es  hier  durch  ein  aus  der  Bauch- 
höhlenöffnung der  Tube  auf  den  Eierstock  gelangtes  und  in  den  ge- 
platzten Follikel  eingedrungenes  Spermatozoon  befruchtet  werden. 
^0  kommt  es  zu  den  Ovarialschwangerschaf ten.  bei  welchen 
das  Kind  sich  innerhalb  des  Eierstocks  entwickelt.  In  anderen 
Fällen  wird  das  Ei  nach  normaler  Entleerung  aus  dem  Follikel 
nicht  von  der  Tube  aufgenommen,  bleibt  vielmehr  in  der  Bauchhöhle 
liegen  und  geht  hier  zu  Grunde  —  wohl  in  den  meisten  Fällen  ■ — 
oder  kann  aucli  hier  befruchtet  werden  und  zur  Entstehung  einer 
Abdom inal Schwangerschaft  führen.  Zurückbleibendes  befruch- 
teten Eies  in  der  Tube  schliesslich  bildet  die  Ursache  der  Tuben- 
schwangerschaft. 

In  der  Regel  wird  das  aus  dem  Eierstock  entleerte  Ei  von  der 
Tube  derselben  Seite  aufgenommen.  Nur  in  seltenen  Ausnahme- 
fällen wandert,  z.  B.  bei  pathologischem  Verschluss  des  gleichseitigen 
Ostium  abdominale  tubae,  das  Ei  innerhalb  der  Bauchhöhle  in  die 
anderseitige  Tube.  Man  spricht  dann  von  äusserer  Ueberwande- 
rung  des  Eies.  Im  Gegensatz  hierzu  steht  die  sehr  seltene  innere 
Ueber Wanderung  des  Eies,  bei  welcher  das  Ei  durch  die  gleich- 
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seitige  Tube  in  den  Uterus  gelangt,  dann  aber  in  die  Tube  der 
anderen  Seite  überwandert,  um  sich  hier  weiter  zu  entwickeln.  Diese 
Fälle  sind  insofern  besonders  auftallend,  als  das  aus  dem  Uterus  in 
die  anderseitige  Tube  überwandernde  Ei  der  normalen  Flimmerströ- 
mung innerhalb  des  Eileiters  entgegen  bewegt  wird. 

Die  bei  der  Befruchtung  des  Säugethiereies  in  der  Tuba  uterina 
des  Weibes  sich  abspielenden  Vorgänge  sind  uns  aus  Beobacht- 
ungen an  den  der  Tube  entnommenen  leiern  des  Kaninchens, 
des  Meerschweinchens,  der  Fledermäuse  und  der  weissen  Maus 
bekannt.  Genauere  Kenntnisse  besitzen  wir  von  dem  gleichen 
Vorgange  an  den  dem  Untersucher  bedeutend  leichter  zugänglichen 
Eiern  wirbelloser  Tliiere.  Auf  Grund  unserer,  -wenn  auch  weniger 
eingehenden  Kenntnisse  der  Befruchtung  des  Säugethiereies  hat  sich 
ergeben,  dass  der  Vorgang  hier  der  Hauptsache  nach  in  derselben 
Weise  verläuft,  wie  bei  den  Wirbellosen.  Da  eine  eingehende  Dar- 
stellung der  Befruchtung  hier  eben  so  wenig  beabsichtigt  ist,  als  eine 
Erörterung  mancher  zwar  interessanten,  aber  im  Ganzen  verfrühten 
Theorien  über  die  wesentlichsten  bei  der  Befruchtung  in  Aktion 
tretenden  Substanzen,  über  Vererbung  u.  a. ,  so  begnügen  Avir  uns 
hier  mit  der  Darstellung  des  Vorganges,  wie  er  nach  den  genauen 
Untersuchungen  von  Sobotta  bei  der  Maus  verläuft. 

Die  aus  den  Follikeln  entleerten  Eier  der  weissen  Maus  — 
übrigens  die  kleinsten  aller  bekannten  Säugethiereier  (Durchmesser 
0,06  mm)  —  gelangen  in  einen  den  Eierstock  umgebenden,  auch  bei 
vielen  anderen  Säugern  vorhandenen  abgekapselten  Raum,  den  Peri- 
ovarialraum.  Er  ist  zur  Brunstzeit  reichlich  mit  heller  Flüssigkeit 
erfüllt,  welche  sammt  dem  Ei  unter  Kontraktion  und  Erschlaifung 
der  Tube  von  dieser  aufgesaugt  zu  werden  scheint.  In  der  Tube 
erfolgt  die  Befruchtung. 

Bei  dem  Uebergang  in  die  Tube  verschwindet  die  Membran  des 
Keimbläschens,  und  die  färbbare  Substanz  des  letzteren  beginnt,  wie 
bei  den  sich  zur  Mitose  vorbereitenden  Kernen,  in  die  Knäuelform 
überzugehen.  Diese  ist  das  Anfangsstadium  mitotischer  (karyokine- 
tischer)  Vorgänge  in  der  Eizelle,  deren  Resultat  die  Bildung  und 
Ausstossung  von  zwei  kleinen  für  den  weiteren  Verlauf  der  Entwick- 
lung bedeutungslosen  Zellen,  der  sogenannten  Ri chtungskörper- 
ch  e  n  (Polzellen)  ist.  Die  Theilung  der  Eizelle  zur  Bildung  der  Richtungs- 
körperchen  unterscheidet  sich  am  auffallendsten  von  der  gew^öhnlichen 
Mitose  dadurch,  dass  die  Theilprodukte  von  ungleicher  Grösse  sind. 
Bei  der  Maus  wird  nach  Sobotta  auffallender  Weise  in  der  Regel 
nur  ein  —  und  zwar  ein  sehr  grosses  —  solches  Körperchen  gebildet. 
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während  es  bei  fast  allen  übrigen  Eiern  (mit  Ausnahme  der  sich 
parthenogenetisch  entwickelnden)  /.ur  Bildung  zweier  Richtungskörper 
kommt. 

Die  Kniiuelform  des  Keimbläschens  geht  nun  zunächst  in  eine 
unter  der  Oberfläche  des  Eies  gelegene  spindelförmige  Bildung,  die 
sogenannte  Eichtungs Spindel  über  (Abb.  3),  deren  im  Aequator 
der  Spindel  angehäufte  chromatische  Substanz  sich  in  kurze  Stäb- 
chen (Chromosomen)  umbildet  und  die  sogenannte  Aequatorialplatte 
darstellt.  Eine  bei  anderen  mitotischen  Theilungsvorgängen  auf- 
tretende Polstrahlung  fehlt  dieser  Spindel  ebenso,  wie  dieselbe  der 
C'entrosomen  entbehrt.  Es  tritt  nun  eine  Theilung  der  Chromosomen 
und  Bildung  von  zwei  nach  den  Polen  der  Spindel  auseinander 
rückenden  Grup^jen  ein,  wobei  die  Spindel  selbst  aus  ihrer  ursprüng- 
lichen tangentialen  Stellung  in  eine  radiäre  übergeht  (Abb.  4).  Die 
nach  aussen  liegende  Gruppe  der  Chromosomen  wird  darauf  mit 
einer  kleinen  Masse  von  Eisubstanz  als  Richtungskörperchen  abge- 
schnürt. Kommt  es  zur  Bildung  von  zwei  Richtungskörperchen 
(Abb.  5),  so  ist  das  erste  bereits  im  Ovarium  gebildet  worden. 

Das  Spermatozoon  dringt  in  senkrechter  oder  schiefer  Richtung 
durch  die  Zona  peUttcida  und  legt  sich,  nach  Auflösung  des  Schwanzes 
in  dem  Eikörper,  mit  seiner  Längsachse  parallel  der  Eioberfläche 
(Abb.  4).  Aus  dem  Mittelstück  wird  wahrscheinlich  das  Centrosoma, 
Avelches  die  der  Befruchtung  folgende  erste  Theilung  der  Eizelle  ein- 
leitet. Der  Kopf  quillt  auf  und  gestaltet  sich  zu  dem  männlichen 
Vorkern  (Spermakern,  Abb.  5.)  Aus  dem  nicht  in  die  Bildung  der 
Richtungskörperchen  aufgegangenen  Rest  des  Keimbläschens  wird 
der  weibliche  Vor  kern  (häufig  auch  als  Eikern  bezeichnet).  Die 
beiden  Kerne  nehmen  erheblich  an  Grösse  und  färbbarer  Substanz 
zu,  letztere  wandelt  sich  in  einen  einzigen  vielfach  gewundenen 
Chrom atinfaden  um.  Während  beide  Kerne  nach  dem  Centrum  des 
Eies  auf einand erzuwandern,  gewinnen  sie  ein  völlig  gleiches  Aus- 
sehen und  sind  nicht  mehr  zu  unterscheiden  (Abb.  6).  Nach  Verlust 
der  Kernmembran  zerfällt  der  Chromatinfaden  jedes  Kernes  in  eine 
Anzahl  schleifenartiger  Stücke.  Dann  tritt  zwischen  den  beiden 
Kernen  nach  Theilung  des  ursprünglich  einfachen  Centrosoma,  in 
derselben  Weise  wie  bei  der  Mitose,  eine  kleine  Centralspindel  — 
die  erste  Spur  der  sogenannten  Furchungsspindel  —  auf  (Abb.  7). 
In  dem  Aequator  dieser  an  Grösse  stetig  zunehmenden  Spindel 
ordnen  sich  die  Schleifen  in  der  für  die  Karyokinese  typischen 
Weise  an  (Abb.  8),  es  erfolgt  die  Längstheilung  der  von  den  beiden 
Kernen  herrührenden  Chromatinschleifen,  und  diese  weichen  alsdann 
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;^bb.  3—10.    Die  Befruchtuug  des  Eies  der  Maus.    (Nach  Sobotta.) 
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nach  den  Polen  der  Spindel  auseinander,  um  die  Bildung  der  beiden 
ersten  Furclmngskerne  einzuleiten  (Abb.  9).  Die  erste  Theilung  der 
befruchteten  Eizelle  erfolgt  der  allgemeinen  Regel  entsprechend  senk- 
recht auf  die  Achse  der  Spindel  (Abb.  10).  Jeder  der  beiden  ersten 
Kerne  erhält  auf  diese  Weise  gleich  viel  männliche  und  weibliche 
Chi'omatinsubstanz.  Es  sei  erwähnt,  dass  man  auf  diese  Thatsache 
hin  vielfach  die  Kerne  und  in  diesen  wieder  die  Chrom atmsubstanz 
als  die  wesentlichsten,  zugleich  die  Vererbung  allein  vermittelnden 
Theile  betrachtet  —  doch  das  ist  vorübergehend.  Man  klammert 
sich  in  grober  Vorstellung  an  das,  was  man  sieht,  ohne  zu  bedenken, 
dass  man  unendlich  viel  mehr  nicht  sieht. 

Die  Befruchtung  ist  nur  dann  eine  normale,  wenn  ein  einziger 
männlicher  Vorkern  mit  dem  weiblichen  in  Kopulation  tritt.  Gleich- 
wohl muss  für  manche  (vornehmlich  für  besonders  dotterreiche)  Eier 
(Selachier,  Reptilien,  manche  Amphibien,  Rückert,  Oppel,  R.  Eick) 
das  Eindringen  mehrerer  oder  sogar  vieler  Spermatozoen  in  die  Ei- 
substanz  als  ein  häufiges  oder  gar  regelmässiges  Vorkommniss  be- 
zeichnet werden.  In  diesen  Fällen  kann  man  von  einer  physio- 
logischen Polyspermie  sprechen.  Es  ist  aber  auch  hier  immer 
nur  ein  einziges  Spermatozoon,  welches  zu  einem  kopulierenden  männ- 
lichen Vorkern  wird,  während  die  übrigen  zu  besonderen  im  Dotter 
der  genannten  Eier  gelegenen  Zellen  (Merocyten,  Rückert)  werden, 
denen  eine  Rolle  bei  der  Bildung  der  Bindesubstanzen  und  des 
Blutes  zufäht.  In  anderen  Fällen  dagegen  (z.  B.  bei  den  Eiern  der 
Seeigel)  führt  ein  abnormes  Eindringen  mehrerer  Spermatozoen  oder 
die  pathologische  Polyspermie  eine  Störung  des  normalen  Be- 
fruchtungsvorganges herbei,  welche  die  Entstehung  missgebildeter 
Individuen  zur  Folge  hat.  Die  Ursache  dieser  Form  der  Polyspermie 
liegt  in  abnormer  Beschaffenheit  der  Eisubstanz,  wie  solche  z.  B. 
durch  Anwendung  von  Giften  und  narkotisirenden  Mitteln  (Chinin, 
Chloralhydrat,  Morphium)  hervorgerufen  wird.    (0.  u.  R.  Hertwig). 

Durch  die  das  Wesen  der  Befruchtung  kennzeichnende  Ver- 
schmelzung der  weiblichen  und  der  männlichen  Keimzelle 
hat  die  erstere  die  Fähigkeit  erworben,  auf  dem  Wege  der  Zellthei- 
lung  unzählige  Zellen  zu  erzeugen,  deren  Gesammtheit  schliesslich 
-das  kunstvolle  Gebäude  unseres  Organismus  ausmacht.  Alle  Zellen 
unseres  Körpers  stammen  von  der  befruchteten  Eizelle  ab.  (A.  Kölliker, 
R.  Virchow).  Auf  der  fortgesetzten  Theilung  der  Eizelle  und  auf 
dem  Wachstimm  der  einzelnen  Zellen  selbst  beruht  im  wesentlichen 
die  Massenzunahme  des  sich  entwickelnden  Embryo  und  des  Menschen 
nach  der  Geburt  bis  zum  ausgewachsenen  Zustande.    Doch  ver- 
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1.  Die  ersten  Entwicklungsvoigänge. 


lallen  beständig,  auch  schon  im  frühen  embryonalen  Leben  za!ilreicho 
Zellen  dem  Tode,  für  welche  die  übrigen  Elementarorganismen  bis  zu 
einem   gewissen  (irade    stetigen  Ersatz  durch  Theilung  zu  liefern 
befähigt  sind  (physiologische  Regeneration). 
Die  in  ihrer  (lesammtheit  als 

Fui'chung 

bezeichneten,  die  Entwicklung  einleitenden  Theilungsvorgänge  der 
Eier  sind  bei  zahlreichen  Säugethieren  an  dem  Eileiter  entnom- 
menen Eiern  beobachtet.  Bei  dem  Hund  theilt  sich  die  befruchtete 
Eizelle  zuerst  unter  dem  Auftreten  einer  rings  •  herum  gehenden 
Furche  in  zwei  Halbkugeln  (Abb.  11),  von  denen  jede  einen  Kern 
enthält.    Die  beiden  neuen  Zellen  —  „Furchungskugeln"  —  theilen 


Abb.  11.  Abb.  12.  Abb.  13.  Abb.  14. 


Abb.  11 — 14.  Eier  des  Hundes  aus  dem  Eileiter,  umgebeu  von  der  Zona  pellucida, 
auf  welcher  bei  allen  Eiern  Samenkörperchen  haften.  (Nach  Bischoff.)  —  Abb.  11.  Ei 
mit  zwei  Furchungskugeln  und  den  beiden  Richtungskörperchen.  Die  Zona  ist  noch  von 
den  Zellen  der  Membrana  granulosa  umgeben.  —  Abb.  12.  Ei  mit  vier  Furchungs- 
kugeln und  nur  einem  sichtbaren  Eichtungskörperchen  innerhalb  der  Zona.  —  Abb.  13. 
Ei  mit  acht  Kugeln.  —  Abb.  14.  Ei  mit  zahlreichen  kleineren  Kugeln. 

sich  wieder  in  je  zwei  durch  Furchen,  die  die  erste  unter  rechtem 
Winkel  schneiden,  so  dass  vier  Kugeln  entstehen  (Abb.  12),  welche- 
bald  einfach  aneinander  liegen,  sodass  sie  zusammen  eine  Kugel 
bilden,  bald  zwei  und  zwei  zusammen  kreuzweise  gestellt  sind.  Durch 
weitere  Theilungen  dieser  vier  Zellen  bilden  sich  acht,  die  schon  ganz 
unregelmässig  liegen  (Abb.  13),  dann  16,  32,  64,  die  immer  kleiner 
und  kleiner  werden  (Abb.  14)  und  so  fort,  bis  endlich  eine  grössere 
Zahl  kleinerer  Kugeln  da  ist.  Im  Einzelnen  verläuft  der  Furchungs- 
vorgang  nicht  bei  allen  Säugethieren  in  der  genannten  typischen 
Weise,  und  sind  besonders  in  den  ersten  Stadien  der  Furchung  mannig- 
fache Verschiedenheiten  bezüglich  der  Zahl  und  der  Grösse  der  ein- 
zelnen Zellen  beobachtet. 

Das  ursprüngliche  Ei ,  das  in  den  ersten.  Stadien  dieses  soge- 
nannten „Furchungsprozesses"  eine  ganz  höckerige  OberHäche  darbot, 


Die  Purchung. 
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sodass  es  mit  einer  Brombeere  oder  Maulbeere  verglichen  "werden 
konnte,  weshalb  man  auch  von  einem  Morula-Stadinm  spricht,  bietet 
schliesslich  wieder  eine  glatte  Oberfläche  dar.  Jetzt  kann  man  das  . 
Ki  anf  den  ersten  Blick  von  einem  nicht  gefurchten  nicht  unter- 
scheiden, doch  erkennt  man  bei  genauerer  Untersuchung  die  kleinsten 
Furchungskugeln  leicht,  deren  Grösse  zwischen  20  und  55  /.i  beträgt. 
Während  dieser  Theilungsvorgänge  hat  sich  in  vielen  Fällen,  z.  B.  beim 
Kaninchen,  als  Ausscheidungsprodukt  der  Zellen  des  Eileiters  auf  die 
Zonu  peUudda  eine  durchsichtige  Schleim-  oder  Gallerthülle  abgelagert. 

Der  Zweck  der  Furcliung  ist  der,  für  die  in  Entwicklung  be- 
griffenen Organismen  die  ersten  Bauelemente  zu  liefern.    Diese  sind 
alle  von  nahezu  gleichartigem  Bau  und 
l)esitzen  in  ihrer  Struktur  keinerlei  Be- 
ziehung zu  bestimmten  Organen  des  spä- 
teren Organismus,   wie   man  sich  dies 
früher  vorstellte,  indem  man  bereits  in 
dem  Ei  gleichsam  in  schlummerndem  Zn- 
.stande,    etwa   wie   in   der   Knospe  die 
Blüthe,  die  Organanlagen  vorgebildet  an- 
nahm.  Man  glaubte,  dass  durch  die  Ent-  ,  , 
Wicklung  die  in  dem  Ei  gleichsam  einge- 
wickelten   Anlagen    zur     „Auswicklung"       Abb.  15.  In  vierZellen  getheiltes 
T7i,.„l              1  ••           -n        T        i.    Pf                 Ei  aus  dem  Uterus  des  Opossum 

Ea  olution,  kamen.  Dass  diese  Auffassung    (i)ide/p%s7w/»uana).  Man  sieht 

unrichtig  ist,    hat  sich  mit  Hilfe  des  Ex-      fi"ch  diebeideuRichtuugskörpel•- 
„  •        ,  1       •  1  -n      ,  cheii.  (Xach  Selenka.) 

penmentes  nacliAveisen   lassen.    Es  hat 

sich  ergeben,  dass   es  zur  Erzielung  normaler  Embryonen  gleich- 
gültig ist,   ob  die  ersten  Zellen  diese  oder  jene  Lagebeziehung  zu 
einander  haben  (Driesch).    Man  hat  durch  äussere  Eingriffe  die 
Furchungskugeln  gleichsam  durcheinander  gewürfelt  und  trotzdem 
nonnale  Embryonen  erhalfen.    Man  hat  den  kugeligen  Haufen  der 
Furchungszellen  in  zwei  Haufen  getheilt  und  aus  jedem  Haufen  einen 
Embryo  von  halber  Grösse  gezüchtet  (Driesch  u.  a.),  ähnlich  wie 
man  durch  Theilung  eines  für  den  Bau  eines  Hauses  bestimmten 
Steinhaufens  in  zwei  Haufen  das  Material  für  zwei  Häuser  von  halber 
Grösse  gewinnen  kann.    Man  hat  aus  jeder  der  Zellen  eines  mehr- 
fach gefurchten  Eies  durch  Isolation  der  Zellen  einen  ganzen,  ent- 
sprechend kleinen  Embryo  gezüchtet.     Von  einer  Vorbildung  der 
()rgananlagen  in  den  einzelnen  Zellen   im  Sinne  der  sogenannten 
lijvolutionstheorie  kann  sonach  keine  Rede  sein.'  Die  Eisubstanz  ist 
vielmehr  während  der  Furchung  einer  Mutterlauge  vergleichbar,  aus  der 
«ich   unter  geeigneten  Bedingungen  ein  Krystallkörper  gewinnen 
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1.  Die  eisten  Entwickluiigsvorgäiige.  —  Die  Furcliuiig. 


Furchungshöhle. 


lässt,  unter  anderen  Bedingungen  jedoch  viele  von  gleiclier  Form, 
aber  von  geringerer  Grösse. 

Während  der  beschriebenen  Theihmgserscheinungen  des  Eies 
bildet  sich  im  Inneren  desselben  excentrisch,  durch  intercelluläre 
Flüssigkeitsansammlung  hervorgerufen,  ein  anfangs  spaltförmigerRaum, 
der  sich  unter  Zunahme  der  abgeschiedenen  klaren  Flüssigkeitsmenge 
mehr  und  mehr  erweitert.  Es  entsteht  so  in  dem  Ei  eine  Höhle, 
die  den  Namen  Furchungshöhle  führt.  Da  sie  nicht  in  dem 
Centrum  des  Eies  aufgetreten  ist,  besitzt  ihre  aus  den  Furchungs- 

kugeln  bestehende 
Wand  eine  verschieden- 
artige Dicke,  wie  dies 
aus  einem  Querschnitt 

deutlich  hervorgeht 
(Abb.  16).  An  diesem 
sieht  man  die  im 
Durchschnitt  halb- 
mondförmig erschei- 
nende Furchungshöhle. 
Sie  wird  einseitig  von 
einer  einfachen  Zell- 
schicht begrenzt,  wäh- 


Abb.  16.  Durchschnitt  durch  das  iu  Furchung  begriffene 
Ei  des  Kaninchens  (Blastula).  Zona  pellucida  und 
Gallerthülle  sind  nicht  berüclisichtigt.  (Nach  Assheton.) 


rend  an  der  gegenüber 
liegenden  Seite  die 
übrige  Zellmasse  einen 
kugelförmig  in  das  Innere  der  Höhle  vorspringenden  Zellhaufen  (Z) 
darstellt.  Ein  ähnliches  am  Ende  der  Furchung  erreichtes  Entwick- 
limgsstadium  findet  sich,  wenn  auch  in  verschiedenartiger  Gestaltung, 
während  der  Entwicklung  aller  mehrzelligen  Thiere  wieder  und  wird 
als  Blastula  oder  Keimblase bezeichnet. 

Bei  dem  Kaninchen  und,  wie  wir  wissen,  auch  bei  vielen  anderen 
Säugethieren  läuft  die  Furchung  in  dem  Eileiter  ab,  und  wird  während 
dieses  Vorganges  das  Ei  durch  die  uterinwärts  gerichtete,  von  den 
Epithelien  erzeugte  Flimmerbewegung  dem  Ostium  utennum  der  Tube 
immer  mehr  genähert.  Wir  dürfen  annehmen,  dass  auch  das  mensch- 
liche Ei,  von  welchem  noch  Niemand  dies  frühe  Entwicklungsstadium 
beobachtet  hat,  während  seiner  Wanderung  durch  den  Eileiter  die 
Furchung  durchmacht  und  als  Blastula  in  den  Uterus  tritt. 

n  Die  vielfach  gebräuchliche  Anwendung  des  Wortes  Keimblaso  auf  der 
Bla.stula  folgende  Stadien  ist  aus  verglcichend-embryologischen  Gründen  und  mit 
Rücksicht  auf  eine  klare  Nomenklatur  unstatthaft. 


2.  Die  Bildung  der  Keimsehiehten  (Keimblätter). 


Der  Grastrulatioiisvorgaiig:. 


Aus  dem  engen  Eileiter  in  dem  weiteren  Hohlräume  des  Uterus 
angelangt,  dehnt  sich  die  Keimblase  unter  fortwährender  Zunahme 
der  in  der  Furchungshöhle  befindlichen  Flüssigkeit  mehr  und  mehr 
aus.  Hierbei  wird  der  einschichtige  Theil  der  Keimblasenwand  abge- 
plattet und  stellt  schliesslich  eine  aus  platten  Zellen  bestehende,  die 
Innenfläche  der  Zona  pellucida  bekleidende  einschichtige  Zelltapete 
dar.  Dieser  finden  wir  an  einer  Stelle 
innen  angelagert  den  ursprünglich 
dickeren  Theil  der  Keimblasenwand,  der 
immer  noch  buckeiförmig  in  den  cen- 
tralen Hohlraum  hineinragt  (s.  Abb.  17) 
und  nun,  da  er  nicht  zur  Herstellung 
der  einschichtigen  Keimblasenwand  ver- 
braucht wurde,  den  Namen  ,,Furchungs- 
kugelrest"  führt.  Um  diese  Zeit  ist 
die  Keimblase  .des  Kaninchens  genau 
kugelförmig ,  während  sie  bei  an- 
deren Nagethieren  eine  cylindrische, 
bei  Eaubthieren  mehr  citronenförmige 
Form  annimmt. 

Wir  verfolgen  nun  zunächst  die  weitere  Entwicklung  des  Kanin- 
chens, über  welche  wir  die  genauesten  Kenntnisse  besitzen.  Hat  die 
Keimblase  durch  die  im  Innern  immer  zunehmende  Flüssigkeitsan- 
sammlung eine  Grösse  von  0,5  mm  erreicht  (am  5.  Tage  nach  der 
Befruchtung),  so  stellt  sie  eine  von  der  Zonn  pellucida  und  dem  Rest 
der  allmählich  verschwindenden  Gallerthülle  umgebene  Hohlkugel  dar, 
deren  aus  platten  Zellen  gebildeten  Wand  einseitig  der  gleichfalls 


Abb.  17.  Blastula  des  Kaniuchens 
aus  dem  Uterus,  a  Zona  pellucida, 
b  einschichtige  Waud,  r  Furchuugs- 
kugelrest,  der  innen  der  Keiuiblasen- 
wand  anliegt.  (Nach  Bisch  off.) 
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2.  Die  Bildung  der  Keimscliicliten. 


abgeplattete  Furcliungskugelrest  anliegt.  Betrachtet  man  eine  solche, 
im  frischen  Zustande  wie  ein  winziger  Thautropfen  erscheinende 
ganz  durchsichtige  Keimblase  bei  starker  Lupenvergrösserung,  so 
bemerkt  man  von  aussen  leicht  die  Stelle,  an  welcher  sich  innen 
der  Furchungskugelrest  l)efindet;  sie  erscheint,  da  sie,  aus  mehreren 
Zellenlagen  bestehend,  weniger  durchsichtig  ist,  als  die  ganze  übrige 
Keimblase,  als  ein  grauer  rundlicher  Fleck  und  stellt  die  wichtige 
Stelle  dar,  an  welcher  im  weiteren  Verlauf  der  Entwick- 
lung  der   Embryo   sich   bildet.     Diese  Stelle   heisst  deshalb 


Abb.  18.  Keiniblase  mit  Embryonalschild 
vom  Schafe.  13  Tage  nach  der  Begattung. 
Vergr.  34  :  1.  Auf  der  Oberfläche  sind  durch 
die  Behandlung  Falten  entstanden.  (Nach 
Bon  n  e  t.) 


Abb.  19.  Schern atiseher  Durchschnitt  einer 
Keimblase  vom  Kaninchen  am  6.  Tage  nacli 
der  Befruchtung.  Gh  Gallerthülle  (bereits 
gegen  früher  sehr  dünn  geworden).  Z  Zona 
pelliicida.  E,  Ektoblast  desFurchuugskugel- 
restes  (Rauber'sche  Deckschicht).  E  Ekto- 
blast der  Keimblase.  Ektoblast  derEni- 
bryonalanlage.    En  Entoblastanlage. 


E  mbryonalfleck   (Embryonalschild,  Schild)   oder  Area  emhryo- 

nalis.    (Abb.  18.) 

Untersucht  man  mikroskopische  Durchschnitte  von  Keimblasen 
vom  Kaninchen  mit  mehreren  Millimetern  Durchmesser,  so  findet  man 
die  Wand  im  Bereich  der  Area  enibryonaUs  aus  drei  Lagen  bestehend 
(s.  das  Schema  Abb.  19).  Die  äusserste,  an  die  Zona  [Z]  angrenzende 
Zellschicht  [E^)  geht  kontinuirlich  in  die  dünne  Wand  der  Keimblase 
[E)  über.  Mit  Rücksicht  auf  weitere  Entwicklungsvorgänge  unter- 
scheiden wir  schon  jetzt  die  mit  E  bezeichnete,  die  Zona  pelh(ci(ia 
innen  auskleidende  Zellenlage  als  den  Aussenkeim  oder  den 
Ektoblast^)  der  Keimblase,  der  sich  ohne  Unterbrechung  in 


I)  ^  ßXäanr),  o  ßlaoro;  der  Keim. 


Der  Gastrulatioiisvorgaiig. 
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die  Lage  E^- oder  den  Kktoblast  des  Furchungskugelrestes 
fortsetzt.  Dieser  wird  auch  als  Rauber'sche  Schicht  bezeichnet. 
Die  aus  kubischen  Elementen  zusammengesetzte  mittlere  Lage  der 
Area  mibryonaUs  [EE]  stellt  den  Ek toblast  der  Embryonal- 
anlage, clie  darunter  gelegene  Schicht  [En]  die  erste  Anlage  des 
Innenkeims  oder  Entoblast  dar. 

Dem  Stadium  der  Blastula  folgt  bei  allen  mehrzelligen  Thieren 
(iMetazoen)  eine  als  Gastrula  (E.  Haeckel)  bezeichnete  Entwick- 
lungsform, und  wenn  auch  die  Gastrula  des  Säugethieres  im  Laufe 
der  Stammesentwicklung  gegenüber  den  tiefer  stehenden  einfachen 
Formen  manche  Veränderungen  erfahren  hat,  so  lässt  sie  sich  doch 
aus  der  Blastula  in  einer  mit  den  Vorgängen  bei  niederen  Typen 
der  Hauptsache  nach  übereinstimmenden  Weise  ableiten,  worauf  wir 
weiter  unten  zurückkommen. 

Die  Umwandlung  der  Blastula  in  die  Gastrula  vollzieht  sich  in 
dem  einfachsten  und  vielleicht  —  ob  sicher,  das  kann  niemand 
Avissen  —  ursprünglichsten  Falle  in  der  Weise,  dass  die  Hohlkugel 
der  Blastula  an  einer  Stelle  der  Oberfläche  eine  Einstülpung  erfährt, 
welche  so  weit  geht,  bis  der  eingestülpte  Theil  die  Innenfläche  der 
Aussenwand  erreicht  und  die  Furchungshöhle  verdrängt  hat.  (Vergl. 
Abb.  35  und  36.)  So  entsteht  eine  doppeltwandige  Blase,  welche  sich 
durch  den  in  den  Urdarm  führenden  Urmund  nach  aussen  öffnet 
und  aus  dem  äusseren  Blatte  (Ektoblast)  und  dem  inneren  Blatte, 
dem  Entoblast,  besteht.  In  dieser  einfachen  Weise  verläuft 
der  Vorgang  jedoch  nur  in  wenigen  Fällen.  Er  hat  viel- 
mehr mit  der  fortschreitenden  Stammesentwicklung  man- 
nigfache Variationen  erfahren.  Meistens  wird  der  Vorgang 
unter  anderem  dadurch  komplizirt,  dass  mit  der  Ausbildung  des 
Entoblastes  auch  schon  diejenige  der  dritten  Keimschicht  des 
Mittelkeime«s  oder  Meso blast  erkennbar  wird.  Als  solchen 
bezeichnen  Avir  die  gesammte  zAvischen  den  beiden  Grenzblättern 
(Ekto-  und  Entoblast)  auftretende  Zellenmasse  ohne  Rücksicht  auf 
ihre  epitheliale  oder  nicht  epitheliale  sogenannte  mesenchymatöse 
I)ps(.-haffenheit  ^). 

Eine  genauere  Prüfung  des  Gastrulationsvorganges  in  der  gesamm- 
ten  Thierreihe  führt  uns  zu  folgender  Auffassung: 

Das  Stadium  der  (iastrula  läuft  zunächst  auf  die  Ausbildung 
des  Innenkeimes,  alsdann  auf  diejenige  des  Mittelkeimes  und  eines 


')  Die  scharfe  GegeiiüberstelluTig  vou  Mesoderni  uiul  Mesenclivni  wird  durch  ge- 
riiiuc  mikroskopische  Uutersuchung  nicht  gereelitferligt. 


26 


2.  Dio  Bildung  der  Koimscliiclitcu. 


embryonalen  Aclisengebildes,  der  Chorda  dorsalis  hinaus;  in  der  Ent- 
wicklung dieser  beiden  Keinischichten  haben  wir  das  Typische  dessen 

zu  erblicken,  was  wir  unter  Ga- 
strulation  verstehen.  Hiernach 
Hiüssen  wir  auch  dasjenige  Ent- 
wicklungsstadium,  in  welchem 
wir  bei  dem  Säugethier  das 
Auftreten  des  inneren,  des  mitt- 
leren Keimes  und  der  Chorda 
beobachten,  als  Gastrula  be- 
trachten. 

Die  Gastrulation  des 
Kanincheneies  beginnt  mit 
der  Bildung  des  Entoblast.  In 
Abb.  20  ist  der  Vorgang  an 
einem  schematischen  Durch- 
schnitt dargestellt.  Die  in 
Abb.  19  im  Bereiche  der  Äre<c 
emhryoncdis  bereits  sichtbare 
erste  Anlage  {En)  hat  sich  in 
Abb.  20  an  der  Innenfläche  des  Ektoblast  der  Keimblase  bis  zu  den 
mit  XX  bezeichneten  Stellen    ausgebreitet,    so  dass    die  frühere 


Abb.  20.  Schema  der  Entublastbildang  des 
Kaniuchens.  Ek  Ektoblast  der  Enibryoual- 
aulage.  E  Ektoblast  der  Keirablase.  En  Euto- 
blast.  XX  dessen  freier  Ilniid.  Gh  und  Z 
wie  in  Abb.  10. 


Abb.  21.  Gastrula  des  Kaniuchens  aus  dem 
Uterus  von  7  Tagen  und  3,47  inm  Länge  von 
obengesehen,  mo  Zona  pclludda  mit  dem 
Rest  der  Gallertschicht,  eine  äussere  Eihaut 
darstellend  und  von  der  Gastrula  künstlich 
abgehoben,  ag  Embryonaltleck.  (je  Grenze 
des  Entoblast  oder  die  Linie,  bis  zu  wel- 
cher die  Gastrula  doppeltblätterig  ist. 
Vergr.  fast  lOnial.  (Nach  Kolliker.) 


Abb.  22.  Dasselbe  in  der  Seitenansicht  dar- 
gestellt, mit  Weglassung  der  äusseren  Ei- 
haut. Buchstaben  wie  vorhin.  Vergr.  fast 
10 mal.    (Nach  Kölliker.J 


Blastula  nun  zunächst  in  dem  an  den  Embyronaltieck  angrenzenden 
Bezirk  doppeltblätterig  geworden  ist  und  aus  Ento-  und  Ektoblast 
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besteht.  Später  wächst  der  Entoblast 
immer  weiter  fast  bis  zu  der  dem  Em- 
bryonalschild gegenüberliegenden  Stelle  an 
der  Innenfläche  des  Ektoblast  aus.  Die 
einschichtige  Blastula  ist  so  zu  der  doppel- 
schichtigen  Gastrula  geworden.  Betrachtet 
man  die  dem  Uterus  entnommene  frische 
und  durchsichtige  Gastrula  des  Kaninchens, 
so  bemerkt  man,  abgesehen  von  dem 
weissgrau  erscheinenden  Embryonalfleck 
bei  einem  der  schematischen  Figur  ent- 
sprechenden Stadium  ungefähr  im  Aequa- 
tor  der  Gastrula  die  Grenzlinie  (ge  in 
Abb.  22),  bis  zu  welcher  der  Entoblast 
an  der  Innenseite  des  äusseren  Blattes 
vorgedrungen  ist. 

Während  der  Ausbildung  des  Ento- 
blast hat  sich  im  Bereiche  der  Area  em- 
hryonaUs  eine  geringe  Veränderung  voll- 
zogen.   Indem  nämlich  die  platten  Zellen 
des  Ektoblast  des  Furchungskugelrestes 
(Abb.  19       allmählich  verschwinden,  in- 
dem sie  zwischen  die  Zellen  des  Ektoblast 
der  Embryonalanlage  hineinrlicken,  wird 
der  gesammte  Ektoblast  zu  einer  allent- 
halben einschichtigen  Lage  (Abb.  20  Eh), 
sodass  wir  jezt  nur  noch  den  aus  meist 
höheren  Zellen  gebildeten  Ektoblast  der 
Embryonalanlage   und  den   die  direkte 
Fortsetzung  des  letzteren  bildenden  Ekto- 
blast   der   Keimblase   zu  unterscheiden 
haben.     Der  Ektoblast  des  Furchungs- 
kugelrestes steht  somit  eine  vergängliche, 
ziemlich  bedeutungslose^)  und  bei  vielen 
Säugern  ganz  fehlende  Zellenschicht  dar; 
er  führt  auch  den  Namen  des  primi- 


')  Bei  einigen  Nagern  hat  man  ihm  früher  eine 
grössere  Bedeutung  zugeschrieben,  was  heute  je- 
doch keine  Gültigkeit  mehr  hat.  Auch  liat  man 
irrthümlicherweise  und  gegen  die  Angaben  Rau- 
ber's  die  Rauber'sche  Schicht  als  eine  die  ganze 
Zoiia  innen  auskleidende  Lage  besclirieben. 


Abb.  23.  Gastrula  des  Schafes. 
12  Tage  21/*  Std.  nach  der  Be- 
gattung. Nal.  Gr.  (Nach  B  o  n  n  e  t..) 
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tiven  Ektobhistini  Gegensatz  y.um  bleibenden  Ektobhist  (Ektoblast 
der  E m bry o nal anl age) . 

Mittlerweile  hat  die  im  Innern  der  Blase  abgeschiedene  Flüs- 
sigkeit immer  mehr  /iigenommen  und  die  (iastrula  zu  einer 
0,0  cm  im  Durchmesser  messenden,  meist  kugelförmigen,  gelegentlich 
auch  eiförmigen  Blase  ausgedehnt.  Von  dieser  für  das  Kaninchen 
typischen  Kugelform  ftnden  sich  innerhalb  der  Säuger  mannigfache 
Abweichungen.  Die  auffallendste  treffen  wir  bei  Wiederkäuern  und 
dem  Schwein.  Hier  wachsen  die  anfangs  auch  kugelförmigen  Blastulae 
auf  dem  Gastrulastadium  zu  sehr  langen  fadenförmigen  Gebilden 
aus  (Abb.  23),  die  eine  Länge  von  50  cm  und  darüber  erreichen. 
Sie  liegen  dann  häuüg  in  mannigfachen  Windungen  innerhall)  des 


Abb.  24  uDd  25.    Gastrulae  des  Kaninchens  von  7  Tagen  ohne  äussere  Eiliaut  von  der 
Fläche  und  von  der  Seite.    Länge  4,4  mm.    ag  Embryonalfleck  (Area  cmhryonalü) 
von  1,3  mm  Länge  und  0,8  mm  Breite;   ge  Stelle,   bis  zu  welcher  die  Keiniblase 
doppeltblätterig  ist.    Vergr.  10  mal.    (Nach  Kölliker.) 


Ccmmi  ideri  und  bestehen  durchweg  aus  zwei  Keimblättern  (Ekto- 
und  Entoblast).  Ungefähr  in  der  Mitte  ffndet  sich  eine  spindel- 
förmige Anschwellung.  Diese  trägt  die  durch  eine  beträchtliche  Ver- 
dickung des  Ektoblast  ausgezeichnete  Area  emhryonalis.  Auch  die 
Enden  dieser  sonderbar  erscheinenden  Gastrulae  sind  gewöhnlich 
leicht  spindelförmig  aufgetrieben. 

Von  den  sich  anschliessenden  Vorgängen  besitzen  wir  genaue 
Kenntnisse  auf  Grund  von  Untersuchungen  bei  vielen  Säugethieren, 
während  auch  auf  diesem  Stadium  über  die  Entwicklung  des  mensch- 
lichen Eies  noch  nichts  bekannt  geworden  ist.  Im  Folgenden  legen 
wir  weiter  die  Entwicklungsvorgänge  bei  dem  Kaninchen  der  Be- 
schreibung zu  (Jrunde. 


Der  Grastrulationsvorgang, 


29 


Der  bisher  kreisrunde  Embryonalrieck  nimmt  alsbald  eine  b  i  rn- 
förmige  Gestalt  an  (Abb.  24).  Sobald  dies  deutlich  geworden, 
hat  die  Area  eine  bilateral-symmetrische  Form  angenommen, 
(1.  h.  es  existirt  nur  eine  Linie,  durch  welche  sie  in  zwei  sym- 
metrische Hälften  getheilt  Averden  kann.  Wir  vermögen  nun,  olme 
dass  bereits  eine  Sj^ur  von  Organanlagen  des  Embryo  zu  bemerken 
ist,  wie  der  weitere  Verlauf  der  Entwicklung  deutlich  machen  wird, 
i)ereits  die  Stelle  der  sjjäteren  Kopf-  und  Schwanzgegend 
zu  erkennen.    Die  erstere  fallt  in  den  Bereicli  des  stumpfen,  die 


i'b 


lui< 


Abb.  2G.  Area  embryonaiis  (Embryoual- 
lleck)  von  1,79  :  1,25  mm  einer  Kaninchen- 
f;astrula  von  5  :  4  mm  und  6  Tagen  und 
181/2  Stdii.  mit  Endwulst  (hw)  und  kurzem 
Primitivstreifen  ps.  33  mal  vergr.  ^Nach 
Kölliker.) 


Abb.  27.  Area  eines  Kaninchens  vou 
1,65  :  1,22  mm  vou  6  Tagen  2OV2  Std. 
mit  Primitivstreifen,  Prirnitivrinue,  Ead- 
wulst  und  frühem  Stadium  des  Meso- 
blast.  2Smal  vergr.  (Nach  Kölliker.) 


letztere  in  denjenigen  des  spitzen  Endes  der  birnlormigen  Area. 
Die  Längsachse  der  Area  d.  h.  die  Verbindungslinie  des  stumpfen  und 
des  spitzen  Poles  ist  gleich  der  späteren  Längsachse  des  Körpers,  und 
da  die  Aussenfläche  der  Area  dem  späteren  Rücken  des  Embryo 
entspricht,  so  unterrichtet  man  sich  bereits  jetzt  leicht  über  das 
spätere  „Rechts"  und  „Links".  Es  sei  hier  erwähnt,  dass  die  Ent- 
wicklungsgeschichte anderer  Thiere  bereits  auf  einem  viel  früheren 
Stadium  die  Erkennung  der  späteren  Hauptachsen  des  Embryo  er- 
möglicht. So  fällt  bei  dem  Frosch  die  erste  Theilungsebene  des  Eies 
(erste  Furchungsebene)  mit  der  späteren  Medianebene  des  Körpers 


30 


2.  Die  Bildung  der  Keimscbicliten. 


zusammen  mul  tlieilt  also  das  Ei  von  vorneherein  in  das  für  die  rechte 
und  die  linke  Hälfte  des  Embryo  bestimmte  Material  (Pf lüger,  Roux). 
Auch  während  der  ganzen  Eurchung  hat  das  Ei  des  Erosches,  wie  ich  zeigte, 
einen  der  späteren  Symmetrieebene  entspreciienden  bilateral-symmetri- 
schen Bau.  Bei  manchen  Eiern  (z.  B.  Cephalopoden),  erlaubt  es  sogar  schon 
die  Eorm  des  Eierstockseies,  vor  der  Befruchtung  diespäterenHauptel)enen 

des  Embryo  vorherzusagen, 
so  dass  in  diesen  Fällen  die 
Möglichkeit  des  frühzeitigen 
Erkennens  der  späteren  Lage 
des  Embryo  in  dem  Ei  durch 
uns  unbekannte  Bau-  bezw. 
Ernährungsverhältnisse  des 
Eies  in  dem  Ovarium  be- 
dingt ist. 

Wir  schliessen  nun  zu- 
nächst die  während  des 
ersten  Auftretens  von  Meso- 
blast  und  Chorda  im  Be- 
reiche des  Embryonalrteckes 
der  Gastrula  sichtbar  wer- 
denden 0  b  e  r  f  1  ä  c  b  e  n  V  e  r- 
ä nd  erun ge n  an, um  darauf 
die    Oberflächenbilder  mit 

Durchschnittsbildern  von 
entsprechenden  gehärteten 
Präparaten  zu  vergleichen. 
An  dem  hintersten  (also  nach 
dem  oben  gesagten)  spitzeren 
Ende  der  oval  gewordenen 
Area  bildet  sich  eine  Ver- 
dickung aus,  der  E  n  d  w  u  1  s  t 
(Abb.  26  hiv).  Dieser  verlän- 
gert sich  allmählich  nach  vorn 
in  einen  in  der  späteren 
Längsachse  des  Embryo  verlaufenden  kegelförmigen  Anhang  ri«)  die 
erste  S,.ur  des  P  r  i  m  i  t ,  v  s  t  r  e  i  f  e  n  s.    Letzterer  wachst  .n 


Abb.  28 
7  Tagen 


Enibiyonalaulage  eines  Kauincheus  von 
und  14  Sidn.  mit  Prinütivstreifen  ps 
und  kopffortsatz  kf.  ao  Area  opaca  mit  mitt- 
lerem Keimblatte  den  Embryo  rings  umgebend. 
ap  Area  peUucida.  vw  vorderer  Wulst  (Hen- 
sen'scher  Knoten),  hw  hinterer  Wulst  oder  End- 
wulst. Grösse  der  Area  1,94  :  1,05  mm.  (Nach 
Kölliker.) 


r 


Spur 

■ader  Richtung  nacb  vorn  weiter 


aus  und  zeigt  bei  vollendeter 


Ausbildung 


eine  im  Flächenbild  wie  ein  heller  Streif  erscheinende 
Rinne  die  P  r  i  m  i  t  i  v  r  i  n  n  e  (Abb.  27).  Sie  wird  von  zwei  niedrigen 
Fdten,  den  Primitivfalten,  begrenzt.  In  der  Umgebung  der  Rinne 


Der  Gastrulationsvorgang. 


31 


tritt  eine  nicht  immer  deutlich  hervortretende  dunklere  Zone  auf 
(m'  m'),  welche,  an  dem  vorderen  Ende  der  Rinne  schmal,  nach 
hinten  über  das  spitze  Ende  der  Area  herausragend,  sich  bedeutend  ver- 
breitert und  eine  stumpf  abgerundete,  doch  weniger  scharfe  Begrenzung 
[m")  besitzt,  als  dies  in  der  Figur  hervortritt.  An  dem  vordersten  Ende 
des  Primitivstreifens  bemerkt  man  einen  bald  mehr,  bald  Aveniger 
deutlich  erkennbaren,  dunklen  Punkt  (Abb.  28  mv)  den  Primitiv- 
knoten (Hensen'scher  Knoten);  von  diesem  geht  alsbald  na<5h  vorn 
ein  allmählich  bis  fast  zum  Rande  der  Area  sich  ausdehender  dunk- 
ler Streifen,  der  Kopffortsatz  des  Primitivstreifens  (Abb.  28  kf). 
In  der  nächsten  Umgebung  der  sich  nun  sehr  scharf  abgrenzenden 
Area  erscheint  eine  als  heller  Fruchthof,  Area  pellucicla  {aj)), 
bezeichnete  Zone,  die  nach  aussen  allmählih  in  den  dunklen  Frucht- 


Abb.  29.  Primitivstreifeu  eines  Kanincheüembr3'o  voa  8  Tagen  und  9  Stunden,  quer 
durchschnitten.  Vergr.  220  mal.  a%  Prirnitivstreifen  (Achsenplalte).  pr  Primitivrinne. 
pf  Primitivfalten,    ect  Ektoblast.    mes  Mesoblasl.    ent  Entoblast.    (Nach  Kölliker). 

hof  Area  opaca  (ao)  übergeht.  Abb.  28  zeigt  ferner  noch  eine 
den  vorderen  Rand  der  Area  umrahmende  bogenförmige  Leiste  (vf), 
deren  Aussehen  ein  sehr  wechselndes  ist.  Sie  ist  ohne  besondere 
Bedeutung  für  die  weitere  Entwicklung  und  bedingt  durch  Ver- 
dickungen im  Bereich  des  Entoblast  (E.  van  Beneden). 

Eine  geringe  Abweichung  von  dem  beschriebenen  Entwicklungs- 
modus des  Oberflächenbildes  findet  sich  bei  manchen  Wiederkäuern. 
So  ist  für  das  Schaf  nachgewiesen,  dass  innerhalb  der  Area  der  Primi- 
tivknoten zuerst  auftritt  und  von  diesem  aus  der  Primitivstreifen 
nach  dem  hinteren  Ende  der  Area  auswächst,  also  in  umgekehrter 
Richtung,  als  bei  den  meisten  übrigen  Säugern  (Bonnet).  Auch  bei 
dem  Kaninchen  findet  man  gelegentlich  Areae,  bei  denen  ein  Knoten, 
aber  kein  Primitivstreifen  im  Flächenbilde  sichtbar  ist. 


rf 
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Untersuclit  man  die  beschriebenen  Entw ick kings Vorgänge  an 
Schnitten,  die  man  senkrecht  auf  die  ÜberHäche  und  (juer  zum 
Verlauf  des  Primitivstreifens  anlegt,  so  zeigt  sich  folgendes:  Dei' 
Ektoblast  der  Embryonalanlage  besitzt  am  Hoden  der  Primitivrinnc 
(Abb.  29)  eine  Verdickung  —  eben  jenen  im  Flächenbild  als  dunkle 
Linie  erscheinenden  Primitivstreifen  — ,  von  welcher  aus  nach  beiden 
Seiten  eine  Zellplatte  zwischen  Ekto-  und  Ento])last  liineingewachsen 
ist.  Diese  stellt  die  erste  Anlage  des  Mittelkeimes  oder  des 
Mesoblast  dar.  Während  der  Entoblast  ohne  irgend  welche  Ver- 
änderungen unter  dem  Priuiitivstreifen  hinwegzieht,  erscheint  der 
Ektoblast  und  speziell  der  Pr  i  m i  t  i  v  s  t r  e  i  f  e n  als  die  Bil- 
dungsstätte des  Mittelkeimes.  Dieser  wächst  nun,  indem  er 
sich  zunächst  nach  den  Seiten  und  nach  hinten  ausbreitet,  mit  freiem 
liande  zwischen  die  l)eiden  primären  P)lätter  über  den  Bereich  dei' 
Area  hinaus;  in  dem  Flächenbilde  der  Al)b.  27  ersclieint  er  als 
der  mit  m'  m"  bezeichnete  dunkle  Bezirk.  Bald  darauf  breitet  sich 
der  Mittelkeim  auch  nach  vorn  über  das  vordere  Ende  des  Primitiv- 
streifens aus  und  zwar  in  Gestalt  eines  medianen  Streifens,  des  oben  er- 
wähnten Kopf fortsatzes ,  und  zwei  stärkeren  seitlichen  Platten,  die 
anfangs  ohne  Verbindung  mit  dem  Kopffortsatz  nach  vorn  wachsend 
sich  vor  demselben  vereinigen.  So  bildet  sich  vor  dem  vorderen  Ende 
des  Primitivstreifens  beiderseits  von  der  Mittellinie  eine  mesoblast- 
freie  Zone  aus,  in  deren  hinteren  Theil  der  Kopffortsatz  sich  einschiebt. 
Dieser  verwächst  dann  in  der  Richtung  von  vorn  nach  hinten  mit  dem 
darunter  liegenden  Entoblast;  gegen  den  Ektoblast  bleibt  jedoch  eine 
scharfe  Grenze  bestehen.  In  dem  Kopffortsatz  erkennen  wir 
die  erste  Spur  des  als  Chorda  dorsalis  bezeichneten  embryo- 
nalen Achsengebildes. 

Von  besonderem  Interesse  erscheinen  die  im  Bereiche  des  Primi- 
tivknotens und  des  Kopffortsatzes  sich  anschliessenden  Entwicklungs- 
vorgänge, denn  sie  sind  für  das  Verständniss  der  Gastrulation  des 
Säugethiereies  von  grundlegender  Bedeutung. 

Innerhalb  des  anfangs  massiven  Kopffortsatzes  tritt  nämlich  eni 
Kanal  (Kup  ff  er 'scher  Kanal,  Urdarm)  auf  (Abb.  30),  der  hinten 
auf  dem  Primitiv  knoten  eine  äussere  Mündung  hat  und  sich  unmittel- 
bar in  die  Primitivrinne  fortsetzt.  Er  führt  gewöhnlich  den  Namen  C  h  o  r- 
dakanaP).  Die  innere  nach  der  ursprünglichen  Furchungshöhle  ge- 
richtete Wand  dieses  Kanales  bricht  nun  durch  (Abb.  31  und  32) 


1)  Die  Idontitizirung  dieses  Kanales  mit  dem  bei  niederen  Wirbelthi^ 
vorkommenden  sogenannten  Canalis  neurenlericus  erscheint  mir  nicht  beroch 
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und  da  der  Kanal  auch  eine  äussere  Oeffnung  besitzt,  so  ist  hier- 
durch die  fast  ganz  von  Entoblast  umschlossene,  ursprüngliche  Fur- 
cliungshöhle  nach  aussen  eröffnet.  In  die  am  Primitivknoten  gelegene 
äussere  Mündung  drängt  sich  eine  Zeit  lang  eine  pfropfartige  Zell- 
masse hinein  (Abb.  34),  die  für  das  Verständniss  des  Gastrulations- 
vorganges  eine  gewisse  Bedeutung  hat.  Sie  wird  von  zwei  wulst- 
förmigen  Lippen  umfasst.  Die  Eröffnung  des  in  dem  Kopffortsatz 
gelegenen  Chordakanales  nach  innen  steht  in  nächster  Beziehung 
zur  weiteren  Entwicklung  der  Chorda  dorsalis.  Diese  wird  nämlich 
mit  der  Eröffnung  in  den  Entoblast  aufgenommen  (Abb.  32  und  33) 
und  stellt  nun  eine  in  der  Area  gelegene  seitlich  unmittelbar  in  den 


Ektoblast  Mesoblast 


Chordakanal  Entoblast  Chordakanal 

Abb.  30.  Abb.  31. 


Medullarplatte  Ektoblast 


Chorda  dorsalis  Chordaentoblast      Entoblast  Mesoblast 

Abb.  32.  Abb.  33. 

Abb.  30—33.    Schematische  Darstellung  der  ErölFaung  des  Chordakanales  nach  inueu 
und  der  Einschaltung  der  Chorda  in  den  Entoblast.    Unter  Zugrundelegung  der  Ab- 
bildungen von  Strahl. 


Entoblast  übergehende  Platte  dar  (Chordaentoblast);  später  jedoch 
wird  die  Chorda  wieder  aus  dem  inneren  Blatt  ausgeschaltet.  Nach 
hinten  von  dem  Primitivknoten  erfolgt  die  Chordabildung  auf  Kosten 
des  sich  später  mehr  und  mehr  zurückbildenden  Primitivstreifens, 
wobei  die  Chorda  auch  noch  zeitweise  in  den  Entoblast  einge- 
schaltet wird. 

Von  dem  beschriebenen  Entwicklungsmodus  des  mittleren  Keim- 
blattes finden  wir  innerhalb  der  Säugethiere  insofern  Abweichungen, 
als  auch  eine  Betheiligung  des  Entoblast  an  der  Bildung  des  Mittel- 
keimes z.  B,  beim  Schaf  mit  Sicherheit  nachgewiesen  ist  (Bonnet). 
Hier  tritt  nel)en  dem  von  dem  Primitivstreifen  ausgehenden  axialen 

0.  Schultzo,  Entwicklungsgosohiohte.  Q 
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Bildungsherd  des  Mesoblast  noch  ein  periplierer  ausserhalb  der  Aren 
gelegener  auf,  welcher  von  einer  ringförmig  verdickten  Stelle  des 
Entoblast,  dem  Entoblastwall ,  sich  ableitet.  Die  beiden  Anlagen 
verschmelzen  sehr  bald  zu  einer  einheitlichen  Schicht.  Für  jetzt  ist 
uns  die  Bedeutung  des  peripheren  Mesoblastantheiles  bei  dem  Schafe 
nicht  genügend  klar.  Auch  bei  der  Waldspitzmaus  [Sorex  vulgaris) 
ist  eine  den  Vorgängen  beim  Schaf  ähnliche  Betheiligung  des  Ento- 
blast an  der  Bildung  des  Mesoblast  nachgewiesen  (Hubrecht). 

Nachdem  wir  die  Entwicklung  des  Innen-  und  des  Mittelkeimes 
der  Säugethiere  an  dem  Beispiel  der  Kaninchengastrula  kennen  ge- 
lernt haben,  empfiehlt  es  sich  bei  dem  Interesse,  welches  die  Enibryo- 
logen  der  Ableitung  aller  Metazoen  von  einer  als  Gastraea  (Ha e ekel) 
bezeichneten,  allerdings  ganz  hypothetischen  Ahnenform  entgegen- 
bringen, in  Kürze  auf  die  Gastrulation  im  Allgemeinen  einzugehen 


A 
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Abb.  34.    Querschnitt  durch  den  Primitivknoteu  des  Kaninchens  mit  hervorragendem 

Pfropf.    (Nach  Carius.) 


und  diesen  Vorgang  im  Bereiche  der  Säugethierentwicklung  auf  den 
entsprechenden  bei  niederen  Typen  zurückzuführen.  Es  seien  zu 
diesem  Zweck  hier  zunächst  einige  von  zahlreichen  Typen,  bei 
welchen  die  Entoblastbildung  auftritt,  unter  Verweisung  auf  die  Schemata 
(Abb.  35—39)  erörtert.  In  dem  bereits  erwähnten  möglicherweise 
ursprünglichsten  Falle,  den  wir  bei  vielen  Wirbellosen  und  bei  dem 
Lanzettfischchen ,  Amphioxus  (H  a  t  s  c  h  e  k)  antreffen  (Abb.  35—36), 
bildet  sich  an  einer  Stelle  der  Keimblase  (Abb.  35)  eine  Einstülpung 
aus,  durch  welche  die  Furchungshöhle  [fh)  allmählich  auf  einen 
engen  Spaltraum  zurückgebildet  wird  (Abb.  36).  Die  Blase,  nun  als 
Gastrula  bezeichnet,  ist  so  doppeltblätterig  und  besteht  aus  dem  äusseren 
Ektoblast  {Wi)  und  dem  inneren  Entoblast  {En).  Der  Hohlraum  der 
Gastrula  ist  der  Urdarm  {ud)\  an  der  Stelle  der  Einstülpung,  dem 
Urmund,  gehen  die  beiden  Keimblätter  unmittelbar  ineinander  über. 

In  einem  anderen  Falle  (Abb.  37  und  38),  den  wir  unter  den 
Wirbellosen  bei  Coelenteraten ,  unter  den  Säugern  bei  dem  Igel 
finden  (Hubrecht),  geht  die  Bildung  des  Urdarmes  und  des  Ento- 
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blast  nicht  durch  Einstülpimg  vor  sich;  der  Urdarm  tritt  vielmehr 
in  einer  dem  Furchungskugelrest  entsprechenden  und  die  Furchungs- 
höhle  mehr  oder  weniger  ausfüllenden  Zellenmasse  durch  intercellu- 
läre  Spaltraumbildung  —  sogenannte  Dehiscenz  —  auf.  Er  er- 
Aveitert  sich  mehr  und  mehr,  und  legt  sich  seine  zum  Entoblast 
werdende  Wand  unter  Verdrängung  der  Furchungshöhle  schliesslich 
der  InnenÜäche  des  Ektoblast  innig  an.    Wir  finden  also  Ento- 


Abb.  38.  Abb.  30. 


Abb.  35 — 39.   Schemata  verscbiedener  Typen  der  Entoblastbildung.  /A  Furchiiugshöhle. 
ud  Urdarm.    Ek  Ektoblast.    En  Entoblast. 

blastbildung*  bei  Vorhandensein  eines  Urdarmes,  aber 
fehlendem  Urmund. 

Die  Thatsache,  dass  in  dem  einen  Falle  ein  Entwicklungsvorgang 
sich  durch  Einstülpung  vollzieht  und  dadurch  der-  entstehende  Hohl- 
raum von  vorneherein  mit  der  Aussenwelt  zusammenhängt,  während 
in  dem  zweiten  Falle  der  gleiche  Hohlraum  durch  Dehiscenz  sich 
bildet  und  erst  später  nach  aussen  durchbricht  (s.  u.),  hat  für  den  mit 
Entwicklungsvorgängen  Vertrauten  nichts  Auffallendes;  dieselbe  That- 
sache wird  von  dem  vergleichenden  Embryologen  häufig  beobachtet. 

Wir  werden  es  deshalb  nicht  wunderbar  finden,  dass  auch  bei 
dem  liier  angeführten  dritten  Typus  der  Entoblastbildung  (Abb.  39), 
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den  wir  bei  den  meisten  Säugetliieren  untreffen,  von  einer  Einstül- 
pung zur  Zeit  der  Entol)l;istl)ildung  nichts  beobachtet  wird.  Ebenso- 
wenig aber  ist  die  Entstehung  des  Urdarmes  nacli  dem  zweiten 
Typus  durch  Dehiscenz  müglicb ,  da  die  Entoblastanla ge  von 
vorneherein  nur  aus  einer  einzigen  Zellenlage  besteht 
(s.  Abb.  19),  und  eine  eintretende  Dehiscenz  in  der  ein- 
schichtigen Zellenlage  notliwendig  zu  einer  Kontinui- 
tätstrennung des  Entoblast  führen  müsste.  Es  bleibt 
daher  der  einschichtigen  Entoblastanlage  belmfs  der  Bildung  des 
Entoblast  gleichsam  nichts  anderes  übrig,  als,  der  bestimmt  vorgezeicli- 
neten  Wachstimmsrichtung  folgend,  an  der  Innentläche  des  Ektoblast 
in  einschichtiger  Lage  mit  freiem  Rande  herumzuwachsen.  Die  Bildung 
des  Entoblast  vollzieht  sich  unter  Erhaltung  der  Furchungs- 
höhle,  ohne  dass,  wie  in  den  beiden  ersten  Fällen,  ein 
zweiter  Hohlraum  entsteht,  wobei  also  weder  ein  be- 
sonderer Urdarm  noch  ein  Urmund  in  die  Erscheinung  tritt. 

Mit  dieser  kurzen  Schilderung  möchte  ich  dem  Leser  auch  klar 
machen,  dass,  obgleich  es  das  höchste  Bestreben  des  vergleichenden 
Embryologen  in  morphologischem  Sinne  sein  muss,  die  Wege  ebnen 
zu  helfen,  auf  welchen  sich  die  höheren  aus  den  niederen  Formen 
entwickelt  haben,  und  die  ursprünglichsten  sogenannten  palingeneti- 
schen  Vorgänge  stets  auch  bei  den  Höheren  herauszufinden,  man  sich 
doch  hüten  muss,  einen  Bildungsmodus  allenthalben  gewahrt  wissen 
zu  wollen  und,  die  Thatsachen  vergewaltigend,  alles  in  ein  Schema 
hineinzuzwängen. 

Mit  der  begonnenen  Entoblastbildung  liegt  uns  der  Vorgang  der 
Gastrulation  des  Säugethiereies  in  seiner  ersten  Phase  vor,  der  sich 
alsbald  eine  zweite,  diejenige  der  Bildung  des  Mesoblast  und  eines 
ganz  minimalen  für  die  Bildung  des  Entoblast  bedeutungslosen  und 
verspätet  auftretenden  Urdarmes  anschliesst.  Es  ist  hier  in  ver- 
gleichender Beziehung  zu  beachten,  dass  in  dem  Auftreten  der  drei 
als  Ento-,  Mesoblast-  und  Urdarmbildung  bezeichneten  Vorgänge 
bei  den  einzelnen  Formen  mannigfache  zeitliche  Verschic- 
bungen beobachtet  Averden,  indem  z.  B.  die  erste  Anlage  des 
Mittelkeimes  bald  erst  nach  dem  Auftreten  des  Innenkeimes  bald 
schon  gleichzeitig  mit  dem  letzteren  sich  vollziehen  kann.  Ein  ent- 
sprechendes Verhalten  beobachten  wir  bezüglich  des  Auftretens  des 
Urdarmes.  Dasselbe  fällt  einmal  mit  der  ausschliesslichen  Bildung 
des  Entoblast,  ein  anderes  Mal  mit  derjenigen  von  Ento-  und  Meso- 
blast- zusammen;  in  noch  anderen  Fällen  (bei  den  meisten  Säuge- 
thieren)  kommt  es  erst  nach  vorgeschrittener  Bildung  des  Entoblast 
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zur  Entwicklung  des  Urclarmes,  der  erst  mit  der  Entstehung  des 
Mesoblast  in  die  Erscheinung  tritt.  Dieser  minimale  Urdarm  ist  die 
ol)en  besclu'iebene  Primitivrinne  mit  dem  Chordakanal.  Von  ihr  aus 
bildet  sich  der  Mesoblast. 

Der  Leser  beachte  hier  die  Tliatsache  solcher  zeitlichen  Ver- 
schiebungen gleicher  Vorgänge,  welche  sowohl  in  der  Phylogenese, 
als  in  der  Ontogenese  öfters  zur  Beobachtung  kommen. 

Unter  Berücksichtigung  der  voranstehenden  Bemerkungen  ist  es 
nicht  schwer,  den  Ablauf  der  Gastrulation  des  Säugethiereies  zu 
verstehen,  und  soll  derselbe  im  Folgenden  auf  den  gleichen  Vorgang 
bei  einem  Amphibienei  (Frosch)  zurückgeführt  werden.  Auf  Tafel  I 
Abb.  I — IV  sehen  wir  auf  Grund  einer  genauen  Untersuchung 
der  Gastrulation  des  Froscheies  unmittelbar  nach  Präparaten  ent- 
Avorfene  Schemata;  sie  dienen  zum  Vergleich  mit  den  Abb.  1 
bis  4  derselben  Tafel,  welche  die  Gastrulation  des  Kanincheneies 
Aviedergeben.  Alle  Abbildungen  entsprechen  direkt  zur  Beobachtung 
kommenden  Stadien.  Es.  ist  hier  zu  bemerken,  dass  die  Gastrulation 
des  Froscheies  auf  eine  zweifache  Weise  verlauft.  In  dem  einen 
Falle  wird  die  Furchungshöhle  durch  den  Urdarm  allmählich  ver- 
drängt, in  dem  anderen  dagegen  —  wie  es  scheint  besonders  bei 
grösseren  Eiern  —  bricht  der  Urdarm  nach  der  Furchungshöhle 
durch  und  wird  so  die  letztere  in  den  Urdarm  miteinbezogen.  Der 
letztere  Fall  wird  hier  zum  Vergleich  herangezogen.  Zwischen  beiden 
Fällen  existiren  übrigens  Uebergangsformen. 

Im  Anschluss  hieran  sei  bemerkt,  dass  jedem,  der  eine  exakte 
embryologische  Arbeit  an  grossem  Material  ausgeführt,  solche  für 
das  Verständniss  unter  Umständen  sehr  Avichtige  individuelle 
Variationen  bekannt  Averden. 

Die  Abbildungen  I  und  1  geben  das  Blastulastadium  mit  der 
Furchungshöhla  {fh)  wieder.  Der  dünnere  schwarze  Theil  der 
Wandung  ist  als  Anlage  des  Ektoblast,  der  grün  gehaltene  Theil  im 
Wesentlichen  als  Entoblast  (Furchungskugelrest),  bei  dem  Froscheie 
gewöhnlich  Avegen  des  reichlichen  Dottergehaltes  als  Dotterzellenmasse 
oder  Dotterentoblast  bezeichnet,  aufzufassen.  Die  sicli  anschliessen- 
den Stadien  II  und  2  haben  zunächst  das  Uebereinstimmende,  dass 
die  Dotterzellenmasse  bezAv.  der  Entoblast  an  der  InnenHäche  des 
Ektoblast  mit  freiem  Bande  herumgewachsen  ist.  Diese  Stelle  ist 
l)ei  äusserer  Betrachtung  der  Gastrula  in  beiden  Fällen  gleich  auf- 
fallend, indem  sie  bei  dem  Kaninchen  durch  die  Linie  ge  in 
Abb.  22  und  25,  bei  dem  Froschei  in  Form  einer  von  mir  als 
Gastrulafurche  bezeichneten,  (in  dem  Schema  nicht  berücksichtigten) 
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kreisföniiigen  Rinne  auftritt.    Die  Unterschiede  der  beiden  Stadien 
II  und  2  bestehen  darin,  dass  bei  der  Amphibiengastrula  ein  durcli 
einen  sogenannten  Dotterpfropf  (vergl.  Abb.  34  vom  Kaninchen)  fast 
verschlossener  spaltförmiger  Urdarin  (ud) ,  sowie  die  erste  Spur  des 
(rothgehaltenen)  Mesoblast  bereits  sichtbar  sind,  während  bei  der 
Gastrula  des  Säugethieres  weder  von  einem  Urdarm  nocli  von  einer 
Mesobiastanlage  schon  eine  Spur  bemerkbar  wird.   Dieses  Verhalten 
erklärt  sich  aus  den  oben  erwähnten  zeitlichen  Verschiebungen  homologer 
Vorgänge.  Nahezu  vollkommene  Uebereinstimmung  finden  wir  in  den 
sich  anschliessenden  Stadien  III  und  IV  einer-  und  3  und  4  andererseits. 
Es  ergiebt  sich  ohne  weiteres,  dass  der  Ürdarm  [ud)  der  Abb.  III 
der  Priraitivrinne  (pr)  in  dem  Bilde  3  zu  homologisiren  ist,  und  kann 
man  aus  der  Amphibiengastrula,  wenn  man  sich,  wie  dies  mit  den  That- 
sachen  übereinstimmt^  die  Furchungshöhle  (ßi)  im  Schema  III  ausser- 
ordentlich ausgedehnt  vorstellt,  ohne  weiteres  die  Gastrula  des  Säuge- 
thieres ableiten.  Da  die  Primitivrinne  als  minimaler  Urdarm  aufzufassen 
ist,  so  erkennen  wir,  dass  die  Entwicklung  des  Mittelkeimes  in  beiden 
Fällen  von  der  Wand  des  Urdarm  es  ausgegangen  ist.    In  den  Sche- 
mata IV  und  4  ist  in  Folge  der  zunehmenden  Erweiterung  des  Ur- 
darmes  die  in  III  und  3  von  Entoblast  gebildete  untere  Wand  des 
Urdarmes  durchbrochen  worden,  d.h.  von  dem  vorderen  Ende  des 
Urdarmes  [pr)  der  Säugethiergastrula  hat  sich  die  oben  als  Chorda- 
kanal bezeichnete  Verlängerung  in  den  Koptfortsatz  gebildet,  welche 
schliesslich  in  die  enorm  erweiterte  arsprüngliehe  Furchungshöhle  sich 
geöffnet  hat  (s.  S.  32  u.  33).  Die  letztere  und  der  Urdarm  sind  zu  einer 
einfachen  Höhle  verschmolzen,  d.  h.  es  ist  die  Furchungshöhle  nun 
in  die  Wand  des  Urdarmes  miteinbezogen  worden.    Auch  bei  den 
Reptilien  und  Vögeln  verläuft  der  Vorgang  in  einer  im  Wesentlichen 
entsprechenden  Weise.     Wir  erkennen  also,   dass   die  Ent- 
wicklung des  Mesoblast,  ebenso  wie  bei  den  Amphibien, 
auch  bei  den  Säugern  sich  von  der  Wand  des  Urdarmes 
bezw.   der  äusseren  Mündung  desselben,   dem  Urmunde 
aus  vollzieht  und  erblicken  hierin  eine  volle  Ueberein- 
stimmung mit  dem  allgemein  gültigen  Verhalten. 

Aus  meiner  unmittelbar  aus  den  Thatsachen  hervorgehenden 
Auffassung  ergiebt  sich,  dass  die  Ableitung  des  Mesoblast  von  zwei 
neben  dem  Chordaentoblast  gelegenen,  von  der  ursprünglichen  Blas- 
tulahöhle  ausgehenden,  streifenförmigen  Einstülpungen  oder  Wucher- 
ungen unrichtig  ist,  denn  : 

1.  Nicht  die  ursprüngliche  Furchungshöhle,  sondern  die  Primitiv- 
rinne (mit  dem  ihre  Verlängerung  l)ildenden  C'hordakanal)  ist  dem 
Urdarm  homolog. 


0.  Schultze,  Eiitnickelungsffescliichte 
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2.  Der  Mesoblast  ist  schon  vor  dem  Auftreten  des  Chordaento- 

l)last  weit  entwickelt. 

Die  weitere  Entwicklung  der  drei  SchicMen  des  Keimes 
lässt  eine  für  die  betreffende  Thierklasse  konstante  Beziehung  jeder 
einzelnen  Schicht  zu  bestimmten  Organen  oder  Organtheilen  erkennen. 
So  entstehen  bei  dem  Menschen  und  den  Säugern  aus  dem  Ektoblast 
die  Epidermis  mit  den  Hautdrüsen  und  Horngebilden,  die  Hauptmasse 
des  Nervensystems  und  die  Sinnesepithelien  der  Sinnesorgane.  Der 
Entoblast  liefert  ausschliesslich  epitheliale  Theile:  das  Epithel  des 
Tractus  intestinalis  mit  den  Epithelzellen  aller  in  denselben  münden- 
den Drüsen,  einschliesslich  des  Respirationsapparates.  Demgegenüber 
erreicht  der  Mittelkeim  eine  ganz  ausserordentliche  Massenentfaltung. 
Auf  ihn  sind  alle  übrigen  Organe  und  Organtheile  zurückzuführen, 
vor  allem  also  Skelett,  Muskulatur,  Cutis,  das  ganze  Gefässsystem, 
die  bindegewebigen  und  muskulösen  Theile  des  Tractus  intestinalis 
und  der  in  ihn  mündenden  Drüsen,  fast  das  gesammte  Urogenital- 
system und  die  Auskleidung  der  grossen  Körperhöhlen.  Indem  die 
Zellen  des  Mittelkeimes  zum  grossen  Theil  die  Fähigkeit  ausgiebiger 
Eigenbewegung  besitzen,  dringen  sie  als  sogenannte  Mesenchymzellen 
in  zahlreiche  epitheliale,  von  den  beiden  Grenzblättern  stammende 
Organe  ein  und  durchwachsen  dieselben,  um  ihnen  eine  feste  Stütze 
abzugeben  und  eine  Quelle  der  Ernährung  zu  werden. 


3.  Weitere  Umbildungen  der  Embryonalanlage. 


Eläeheiibilder  und  Durchscliiiitte. 

1.  Flächenbi Ider. 

Nachdem  der  Primitivstreifen  einige  Zeit  bestanden  hat,  entsteht 
vor  ihm  eine  in  der  Längsrichtung  verlaufende  Furche,  die  Rücken- 
furche (Abb.  40  r/)  oder  Medullarrinne.   Sie  wird  von  zwei  vorn 


Abb.  40.  Embryonalaiilage  des  Kauincheus  Abb.  41.  Eine  etwas  weiter  entwickelte 
vou  8  Tagen  und  4  Stuudeu,  20mal  vergr.  Embryoualaulage,  20  mal  vergr.  j/Rücken- 
r/ßückeiifurche;  jjrPrimitivstreiteu.  (Nach      furche.     pr   Eest    des  PriniitivStreifens. 

Kölliker.)  siz  Stammzoue  mit   2  Ursegmeiiten.  pz 

Paiietalzone.   h  Stelle  für  die  Herzanlagen. 
(Nach  Kölliker.) 

und  hinten  bogenförmig  in  einander  übergehenden  Wülsten,  den 
Rücken-  oder  Medullarwülsten  begrenzt.  Gleichzeitig  nimmt  die 
p]mbryonalanlage  an  Länge  zu,  während  der  Primitivstreifen  allmäh- 
lich relativ  und  absolut  von  vorn  nach  hinten  abnimmt  und  undeut- 
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Hell  wird.  Indem  darauf  die  Embryonalanlage  in  die  Form  einer 
Schuhsohle  übergeht,  treten  in  ihr  zunächst  vorn  zwei  Zonen  auf 
(Abb.  41),  die  innere  Staramzone  [st^)  und  die  äussere  Parietal- 
zone  {pg).  In  derselben  Abbildung  bemerkt  man  auch  zu  beiden  Seiten 
der  Rückenfurche  zwei  rechteckige  dunkler  erscheinende  Streifen  im 
Bereiche  der  Stammzone:  die  ersten  Ursegmente  (Urwirbel,  Somiten), 
und  vorne  innerhalb  des  Randes  der  Parietalzone  kann  auf  diesem 
Stadium  die  erste  Spur  der  ursprünglich  doppelten  Herzanlagen 
(//)  undeutlich  erkannt  werden,  doch  treten  dieselben  erst  weiterhin 
recht  hervor.  Die  ursprünglich  vollkommene  Trennung  von  zwei 
später  verwachsenden  Herzanlagen  ist  gewiss  eine  auf  den  ersten 
Blick  sehr  auffallende  entwicklungsgeschichtliche  Thatsache.  Bei  dem 
in  Abb.  42  abgebildeten  Embryo  fällt  der  Unterschied  der  Stamm- 
zone und  Parietalzone  noch  mehr  in  die  Augen.  Die  Zahl  der  Ur- 
segmente hat  sich  nach  hinten  fortschreitend  auf  fünf  vermehrt. 
Gleichzeitig  ist  auf  Kosten  des  nunmehr  ganz  kurzen  Primitivstreifens 
die  Rückenfurche  länger  geworden  und  reicht  jetzt  bis  zum  vorder- 
sten Ende  der  Stammzone.  In  Abb.  42  sind  auch  die  an  die  Embryo- 
nalanlage angrenzenden  Theile  der  Fruchtblase^)  mit  berücksichtigt. 
Die  erstere  muss  man  sich  natürlich  immer  als  einen  Theil  der  Wand 
der  innerhalb  des  Uterus  gelegenen  hohlkugelförmigen  Fruchtblase 
vorstellen.  Sie  ist,  worauf  wir  später  wieder  zurückkommen, 
zum  Zwecke  der  Ernährung  des  Embryo  nun  schon  an  bestimmten 
Stellen  der  Aussenfläche  in  ausgiebiger  Weise  mit  der  Uterinschleim- 
haut verwachsen  und  hat  durch  weitere  Zunahme  der  in  ihrem  Hohl- 
raum abgeschiedenen  eiweissreichen  Flüssigkeit  einen  Durchmesser 
von  ca.  1  cm  erreicht.  Hierdurch  ist  auch  die  Wand  des  Uterus 
an  den  die  Blasen  einschliessenden  Stellen  kugelförmig  ausgedehnt 
und  verdünnt. 

In  der  Umgebung  des  Embryo  tritt  der  schon  früher  ange- 
deutete helle  Fruchthof  {Arm  pellucida)  schärfer  hervor  in  Form 
eines  vorne  schmalen,  nach  hinten  sich  verbreiternden  hellen  Saumes, 
der  dadurch  bedingt  erscheint,  dass  in  der  nächsten  Nähe  der  Embryo- 


1)  Die  Anwendung  des  in  der  neuen  anatomischen  Nomenklatur  für  das 
Eierstocksei  bestimmten  Wortes  Ovulum  auf  die  späteren  Entwicklungsstadien 
widerspricht  dem  Streben  nach  klarer  Terminologie  und  sollte  ganz  vermieden 
werden.  Das  Ovulum  ist  eine  Zelle.  Es  wird  befruchtet  und  wandelt  sich  durch 
die  Furchung  in  die  Keimblase,  Blastula,  um.  x\us  ihr  entsteht  die 
Gastrula.  Diese  wird  zur  Fruchtblase,  in  deren  Wand  sich  die  alsbald  von 
der  Wand  umhüllte  Frucht,  der  Embryo,  bildet.  Die  Fruchtblase  wird  von 
der  durch  die  Uterinschleimhaut  gelieferten  Fruchtkapsel  umschlossen. 


42 


3.  Weitere  Umbildungen  der  Enibryonalanlago. 


luilanlage  das  äussere  Keimblatt  dünner  ist,  als  weiter  aussen,  wo 
die  grössere  Dicke  des  äusseren  lUattes  gleichzeitig  mit  dem  Auf- 
treten reiclilicher  Blutgefässe  den  dunklen  Fruchtliof  [Area  opaca) 
verursacht.  Die  Gefässanlagen  erscheinen  als  netzartig  angeordnete 
Stränge  und  geben  dem  dunklen  Fruchthof  bei  weiterer .  Ausbildung 


Abb  42  Area  opaca  (vasculosa)  und  Embryoualanlage  des  Kaninchens  von  8  Tage" 
uud'g  Stunden  mit  5  Urwirbeln.  Länge  des  Embryo  3,13  mm.  Vergr.  nahezu  18mal. 
ao  Area  vasculosa  s.  opaca;  ap  Area  peliucida;  mp  Medullarp  atte  am  Kopfe  ;  h  Gegend 
des  späteren  Vorderhirne.;   h"  Gegend   des  ^l^^'^^^^  .^i^}''^''^^^^^^^ 

Herzanlage;  stz  Stammzone;  pz  Parietalzoue;  pr  Pnmitivstreifen.  (Jsach  Kolliker.) 

den  Namen  Gefässhof  [Area  vasculosa),  auf  dessen  Entwicklung  und 
Bedeutung  wir  weiter  unten  ausführlicher  zurückkommen. 

Einen  weiter  vorgerückten  Embryo  mit  acht  deutlichen  Ursegmenten 
zeigt  die  Abb.  43,  an  dem  vor  allem  die  Herzanlagen  eine  weitere 
Entwicklung  erfahren  haben.  Die  beiden  Herzhälften  erscheinen  vorn 
und  seitlich  wie  zwei  henkelartige  Ansätze,  deren  laterale  Begren- 
zungen um  1,31  mm  von  einander  abstehen.  An  jeder  Anlage  unter- 
scheidet man  jetzt  deutlich  den  eigentlichen  Herzschlauch  (/?)  und 
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eine  Spaltlücke  oder  Höhle,  die  das  Herz  nmschliesst  (joh),  die  Hals- 
höhle oder  Parietalhöhle.  Am  Herzschlaiiche  erkennt  man  hinten 
die  aus  dem  hellen  Fruchthofe  kommende  Vena  omphalo-mp.senterico,  {vo\ 
dann  einen  spindelförmigen  mittleren  Tbeil  (A),  die  Kammer,  endlich 
orderen,  medianwärts  gebogenen  Ahsclmitt  «,  das  Aortenende 


emen  v 


mit 


dem  Anfange  der  Aorta. 
In  zweiter  Linie  verdient  bei 
diesem  Embryo  dieKückenfurche 
alle  Beachtung.  Sie  ist  nicht  in 
ihrer  ganzen  Länge  gleich  weit; 
sie  zeigt  vielmehr  vorn  am  Kopfe 
ganz  deutlich  drei  Abtheilungen. 
Von  diesen  ist  die  hinterste  (AA), 
dem  späteren  Hinte rhirne  ent- 
sprechende, die  längste,  kürzer 
sind  die  Anlagen  des  Mittelhirnes 
(»?//)  und  des  Vorderhirnes  (i'A), 
von  welchen  das  letztere  zwei  seit- 
liche Ausbuchtungen,  die  Augen- 
blasen [ah]  erkennen  lässt. 

2.  Durchschnitte. 

Während  der  bisher  beschrie- 
benen äusserlich  sichtbaren  Um- 
bildungen der  Embryonalanlage 
vollziehen  sich  natürlich  verschie- 
denartige innere  Massenverschie- 
bungen. Diese  sind  ja  gleichsam 
die  Ursache  der  stetigen  Variation 
des  Flächenbildes.  Ehe  wir  die 
letztere  weiter  verfolgen ,  gehen 
wir  auf  die  inneren  Differenzi- 
rungen  ein,  welche  die  Embryonal- 
anlage an  Durchschnitten  der  bis- 
her beschriebenen  Flächenbilder 
erkennen  lässt. 

Der  Schnitt  Abb.  44  geht  quer 


Abb.  43.  Heller  Fruchlhof  uud  Embryoual- 
anlage  eines  Kaninclienembr3-o  von  8  Tagen 
und  14  Stunden  und  3,G5  mm  Länge  nach 
Erhärtung  in  Osniiumsäure.  Vergr.  24ma]. 
ap  Areapcllucida ;  xlz  Staramzone ;  pz  Parie- 
talzone  ;  7/  Rückenfurche  ;  uw  ürwirbel ; 
hh  HinTerhirn  ;  wh  Miltelhirn;  ■uA  Vorder- 
hirn ;  ab  Anlage  der  Augenblasen  ;  h  Herz- 
kammer; vo  Vena  omphalo -mesenienca; 
a  Aortenende  des  Herzeus ;  ph  Parietal- 
höhle (ider  Halshöhle;  durchschimmern- 
der Rand  der  vorderen  Darmpforte.  (Nach 
K  ölliker.) 


zur  Rückenfurche  in  der  Richtung 

der  in  Abb.  42  mit  bezeichneten  Linie  hindurch.  Der  Ektoblast  ist 
im  Bereiche  der  Staramzone  zur  Medullarplatte  verdickt.  Seitlich  ist 
an  der  Stelle  der  Herzanlagen  [hz)  in  dem  Mesoblast  ein  Hohlraum, 
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die  erste  Spur  der  Parietal  höhle,  aufgetreten.  So  zerfällt  der 
Mesoblast  in  den  an  den  Ektoblast  angrenzenden  parietalen  Meso- 
blast  und  den  dem  Entoblast  anliegenden  visceralen  Mesoblast. 

In  Abb.  45  ist  die  Gegend  der  Ursegniente  getroffen,  und  bemerkt 
man,  dass  deren  Bildungsstätte  in  dem  Mesoblast  liegt,  der  sich  un- 
mittelbar neben  der  Mittellinie  beiderseits  zu  allmählich  eine  würfel- 
förmige Form  annehmenden  Massen  bedeutend  zu  verdicken  beginnt. 

Einen  weiteren  Fortschritt  zeigen  die  Querschnitte  4G  und  47. 
Der  erstere  trifft  die  Embryonalanlage  Abb.  43  in  der  Richtung  der 
Linie  mh.    Dci-  Ilorzschlauch  ist  beiderseits  in  Form  eines  sehr 


Rückenfurche  Medullarplatte 


Jlosoblast      Entoblast  Parietalhöhlo 

Abb.  44. 

Medullarplatte  Ektoblast 


Ursegment  Entoblast 
Abb.  45. 

Abb.  44  und  45.  Zwei  Querschnitte  durch  die  Gegend  der  Ilerzanlagen  und  der  I'r- 
segmente  der  in  Abb.  42  abgebildeten  Embryonalanlage.  Durcli  die  Parietalhöhle  wird 
der  Mesoblast  in  eine  äussere  dem  EIvtoblast  anliegende  Schicht,  den  parietalen  Meso- 
blast oder  die  Somatopleura  und  in  eine  innere  an  den  Entoblast  grenzende  Lage, 
den  visceralen  Mesoblast  oder  die  S pl  a u  ch n  o  p  1  eu  r a  getreunt. 

zartwand  igen  E})ithelrühres  aufgetreten  und  von  dem  angrenzenden 
visceralen  Mesoblast  rinnenförmig  umschlossen  worden.  Auch  sieht 
man  unter  der  iVIedullarplatte,  welche  die  nun  tiefer  gewordene  Medul- 
larrinne  begrenzt,  dem  Entoblast  angelagert  die  Querschnitte  der,  wie 
das  Herz,  anfangs  paarigen  Aorta. 

In  Abb.  47  ist  die  Embryonalanlage  in  der  Urwirbelgegend 
durchschnitten,  und  zeigt  der  Schnitt  gegenüber  dem  der  Abb.  45  die 
Ursegmente  deutlicher  ausgebildet  und  mit  einem  centralen  Hohlraum 
versehen.  In  dem  Mesoblast  ist  seitlich  ein  schmaler  Spalt  sichtbar. 
Er  ist  die  Fortsetzung  der  Parietalhöhle  nach  hinten  und  wird  mit 
dieser  zusammen  als  Coelom,  der  anfangs  gemeinsame  Brust-  und 
Bauclihöhlenraum,  bezeichnet.   Dieser  Spalt  hat  sich  von  vorne  nach 
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hinten  ausgedehnt.  Die  Aorten  treten  deutlich  hervor,  ebenso  seit- 
lich die  Dotter venen,  Venae  omplialo-mesentericae. 

Durch  fortdauernde  Flüssigkeitsansammlung  hat  sich  die  Frucht- 
blase des  Kaninchens  mittlerweile  auf  über  1  cm  im  Durchmesser 
erweitert,  und  beginnen  nun  an  der  bisher  in  der  Wand  der  Frucht- 
blase Üach  ausgebreiteten  Embryonalanlage  sehr  wichtige  Vorgänge 
sich  abzuspielen,  die  auf  die  Bildung  des  Medullarrohres,  des  Darm- 
rohres, die  Verschmelzung  der  beiden  Herzanlagen  und  die  Entwicklung 
der  seitlichen  und  ventralen  Leibeswand  hinauslaufen.  Indem  sich 
die  Medullarwülste  immer  mehr  erheben  (vgl.  Abb.  45 — 47),  sich  dann 
in  der  Mittellinie  berühren  und  schliesslich  verwachsen,  wird  die 


MeduUarrinne 


Parietalhölile 


Chordaentoblast  Aorta   Herzschlauch  (Epithel) 
Abb.  4G. 

TJrsegment  Coelom 


Aorta 


Vena  omphalo-mesenterica 


Abb.  47. 


Abb.  46  und  47.   Querschnitte  durch  die  Embryonalanlage  der  Abb.  43  in  der  Richtung 
der  in  dieser  Figur  mit  mh  und  uiv  bezeichneten  Linien. 

MeduUarrinne  zu  dem  Medullarrohr,  der  Anlage  von  Hirn  und 
Rückenmark  umgestaltet  (Abb.  50  —  52).  Die  ganze  Embryonal- 
anlage beginnt  gleichzeitig  sich  von  dem  übrigen  Theil  der  Frucht- 
blase mehr  und  mehr  abzuschnüren.  Während  anfangs  die  dorsale, 
seitliche  und  ventrale  Leibeswand  in  einer  Ebene  gelegen 
sind,  bildet  sich  rings  an  der  Grenze  von  Stamm-  und  Parietal- 
zone  des  Keimes  eine  nach  aussen  konvexe  Falte,  die  Keim  falte 
(His).  Durch  den  vorderen  Theil  derselben,  die  vordere  Keimfalte, 
hebt  sich  die  Anlage  des  Kopfes  von  der  Fruchtblase  ab;  die  seit- 
lichen Keimfalten  bilden  die  Anlage  der  Seitenwand  des  Körpers 
und  gehen  ohne  scharfe  Grenze  in  die  hi  nt er  e  Keimfalte  über.  Da, 
wo  die  Keimfalte  sich  in  den  ausserembryonalen  Theil  der  Frnchtblase 
fortsetzt,  liegt  die  nach  aussen  konkave  Grenz  rinne  (His). 
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Diesen  Vorgang,  welcher  die  Grundlage  für  das  Verständniss 
der  ganzen  weiteren  Entwicklung  bildet,  niuss  sich  der  Leser  vor  allein 
klar  machen.  Man  kann  sich  denselben  in  einfacher  Weise  zunächst  so 
vorstellen,  dass  ans  der  ursprünglich  zartwandigen  liohlkugel  dui-ch 
eine  ringförmige  Kinschnürung  allmählich  ein  Gebilde  von  Sanduhr- 
form geworden  ist,  doch  erscheinen  in  unserem  Falle  die  beiden 
schliesslich  durch  eine  schmale  Brücke  verbundenen  Theile  der  ein- 
geschnürten Fruclitblase  von  ganz  ungleicher  Grösse,  und  hat  der  dem 
Embryo  vergleichbare  Tlieil  eine  länglich  abgeplattete  Form.  Die  kleine 
auf  solche  Weise  abgeschnürte  Embryonalanlage  wird  so  zu  dem  Embryo, 
der  durch  einen  engen,  später  an  dem  Nabel  herausführenden  Gang 
mit  einer  grösseren  Blase  zusammenhängt.    Die  Blase  heisst  Nabel- 
blase  oder  Dottersack,    der   Gang   Nabelblasengang  oder 
D  0 1 1  e  r g  a  n  g.    Der  von  Entoblast  ausgekleidete ,  auf  diese  Weise 
entstandene,  den  Embryo  durchziehende  und  der  Form  des  Embryo 
entsprechende    röhrenförmige   Hohlraum    wird   zum  Darmkanal. 
Er  hat  natürlich  nach  aussen  jetzt  keinerlei  Oeffnung,  entbehrt  also 
noch  des  Mundes  und  des  Afters.     Auch  die  Nabelblase  ist  von 
Entoblast  ausgekleidet,  der  sich  an  dem  Nabel  kontinuirlich  in  den 
Entoblast  des  Darudcanals  fortsetzt.    Durch  den  genannten  Vorgang 
bildet  sich,  wie  leicht  ersichtlich,  die,  wenn  auch  primitive  seitliche 
und  ventrale  Leibeswand  aus.    Die  beiden  Herzanlagen  nähern  sich 
gleichzeitig  an  der  ventralen  Fläche  des  sich  von  der  Nabelblase  ab- 
hebenden Embryo,  um  schliesslich  zu  einem  einfachen  Herzen  zu  ver- 
schmelzen. 

Die  Abb.  48— 5G  dienen  zur  Erläuterung  der  genannten  Ent- 
wicklungsprozesse. Die  Sonderung  des  Embryo  von  dem  übrigen 
Theil  der  Fruchtblase  beginnt  vorn,  sodass  der  Kopf  bereits  über 
die  Fruchtblase  erhoben  erscheint,  ehe  der  Abschnürungsvorgang  am 
Schwänze  bemerkbar  wird.  Schneidet  man  auf  diesem  Stadium  den 
Embryo  von  der  Fruchtblase  ab,  und  betrachtet  ihn  von  der  Ento- 
blastseite  aus,  so  erhält  man  ein  Bild  wie  Abbildung  48,  die 
einen  Kaninchenembryo  von  8  Tagen  und  18  Stunden  bei  24facher 
Vergrösserung  wiedergiebt  Man  blickt  in  der  Höhe  des  mit  52 
bezeichneten  Pfeiles  in  den  sich  kopfwärts  ausdehnenden,  aber  blind 
endigenden  Vorderdarm  an  der  vorderen  Darmpforte  hinein. 
Zum  Vergleiche  dient  der  schematische  Medianschnitt  eines  gleichen 
Embryo  (Abb.  53),  in  welchem  man  den  schon  abgehobenen  Kopf 
und  die  Ausdehnung  des  Darmes  mit  der  vorderen  Darmpforte  be- 
merkt. Der  Embryo  kann  auf  diesem  Stadium  als  pantotfelformig 
bezeichnet  werden';  der  Eingang  für  die  Fussspitze  entspricht  der 
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Abb.  49. 
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Abb.  48. 
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Herzschlauch  Epithel  des" Herzschlauches  55 

Abb.  52. 
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■bb.48.  Kaninohenembryo  von  8  Tagen  18  Stunden  von  der  Bauchseite  gesehen, 
»ach  Kölliker.)  Abb.  49-52.  Querschnitte  durch  einen  Embryo  wie  Abb.  48. 
ee  Schnittrichtung  ist  in  Abb.  48  durch  Pfeilo  und  die  entsprechenden  Zahlen 
-gegeben.    Abb.  63.   Schematischer  Medianschnitt  des  Embryo  der  Abb.  48. 

Mesoblast  roth. 


Abb.  53. 
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vorderen  Darmpforte.  Alsbald  beginnt  auch  iiinten  und  seitlich  die 
Abliebung  des  Embryo,  und  öffnet  sich  Iiinten  der  Hi nterdarm  an 
der  hinteren  Darmpforte.  (In  Abb.  48  bereits  angedeutet,  deut- 
licher in  Abb.  57  hl). 

Die  inn  ere  Struktu  r  der  Embryonalanlage  Abb.  48  wird 
durch  die  Betrachtung  der  Abbildungen  49—5(3  deutlich.  Die  neben 
Abbild.  48  angebrachten  Zahlen   und  Pfeile  beziehen  sich  auf  die 
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Abb.  54. 
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Abb.  54 — 5G.    Weitere  Querschnitte  durch  einen  der  Abb.  48  gleichen  Embrj-o. 

Schnittrichtung  s.  Abb.  48. 

Zahlenbezeiclmung  und  Schnittri  clitung  der  abgebildeten  Querschnitte. 
Auch  den  schematischen  Längsschnitt,  Abb.  53,  benutze  der  Leser 
zur  Erleichterung  des  Verständnisses ;  auch  hier  sind  auf  die  Quer- 
schnitte bezügliche  Zahlen  in  den  entsprechenden  Schnittgegenden 
angegeben.  Der  Kopf  hat  sich  von  dem  Ektoblast  der  Fruchtblase 
vollkommen  abgehoben  (Abb.  49).  Die  nächsten  Durchschnitte  haben 
den  Darmkanal  getroffen,  der  in  Abbild.  52  und  ebenso  ganz 
hinten  (Abb.  56)  noch  rinnenförmig  ist.     Die  mit  bezeichneten 
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Abb.  59. 
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Abb.  61. 
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Abb.  62. 

vP^rt'r^i-z  ^/"'"«l^enembryo  von  9  Tagen  und  2  Stunden  von  der  Bauchseite,  19mal 
S   ,/vnÄ''^P'^  i^a/ vordere,  sa/ seitliche,   Aa/ hintere  Amnion- 

lalte,  i;Ayorderhiru;  i)  Herzliammer ;  ba  Bulbus  aorlae;  a  Vorhof:  vo  Vena  omvhalo- 
mesentenca;   sc  Seplum  cordis;   mr  Medullarrohr ;        Stammzone rprSriSone  - 
lid  hintere  Darmpforte.    (Nach  K  ö  1 1  i  Ic  e  r.) 
Abb.  58—62.    Querschnitte  eines  der  Abb.  57  gleichen  Embryo. 
0.  Schal tze,  Entwicklungsgeschichte.  ^ 
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3.  Weitere  Umbildungen  der  Embryonalanlage. 


Stellen  in  Abb.  52  sind  diejenigen,  die  sich  im  weiteren  \' erlaufe 
immer  mehr  nähern,  bis  ihre  Verwachsung  /um  ventralen  Schluss 
des  Darmkanals  und  der  Verschmelzung  der  Herzanlagen  führt.  Die 
beiden  Aorten  steigen  ventralwilrts  vom  Darm  aufwärts  —  wie  ja 
auch  das  Herz  ventralwärts  vom  Darm  zu  liegen  kommt  — ,  um 
dorsalwärts  vom  Darm  nach  hinten  abzusteigen.  Die  Abbihlungen 
55  und  56  zeigen  als  Besonderheit  das  erste  Auftreten  der  Schaf- 
haut oder  des  Amnion.  Dasselbe  tritt  aber  deutliciier  erst  auf 
dem  folgendem  Stadium  hervor. 

Der  Embryo  der  Abb.  57  besass  ein  Alter  von  9  Tagen  und 
2  Stunden  (Vergrösserung  19)  und  ist  wie  der  vorhergehende  von  der 
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Abb   63     Embryoualanlage  vom  Schaf.    16  Tage  6  Stunden  nach  der  Begattung. 
Vergrösserung  12/1.    A  Rückenansicht.    B  Bauchansicht.  (Nach  Bonnet.) 

Bauchseite  her  dargestellt.  Am  autfallendsten  ist  die  hier  ausgiebige 
Entwicklung  des  Amnion.  Diese  Haut  bildet  sich  als  eine  allmählich 
den  ganzen  Embryo  rückenwärts  überwachsende  sackartige  Um- 
hüllung aus  ineinander  übergehenden  Falten,  die  als  vordere  (i'flt/), 
seitliche  [saf)  und  hintere  [liaf]  Amnionfalten  bezeichnet  werden 
and  über  dem  Rücken  sich  schliessen  (s.  die  Querschnitte  58—62), 
wo  das  Amnion  über  dem  Rücken  theils  noch  offen,  theils  schon  ge- 
schlossen ist.  Am  Kopfe  ist  die  Falte  von  Ekto-  und  Entoblast 
(Kopfkappe  Ith),  hinten  von  Ektoblast  und  dem  parietalen  Meso- 
blast  gebildet.  Die  Herzanlagen  sind  bei  diesem  Embryo  vereinigt,  doch 
war  noch  ein  feines,  alsbald  vergehendes  Septum  [sc]  sichtbar,  das  dem 
entsprechenden  Durchschnitte  Abb.  60  allerdings  bereits  fehlte.  Ati 
dem  Herzen  ist  vorn  schon  der  Bulbus  aortae  {ha),  der  Yen- 


Flächenbilder  und  Durchschnitte. 
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trikel  [v)  und  das  Atrium  [a)  ausgebildet;  hinten  treten  die  Venae 
omphalo-mesentericae  [vo)  aus.  Im  Uebrigen  sind  Stamrazone  [sts)  und 
Parietalzone  [p.z)^  Medullarrinne  [mr]  und  hintere  Darmpforte  [h<l) 
sichtbar. 

Die  Querschnitte  zeigen,  abgeselien  von  der  Amnionbildung,  nicht 
viel  neues.  In  Abb.  58  ist  das  Hirn  zweimal  getroffen,  da  der  Embryo 
sich  allmählich  in  der  Längs- 
richtung über  die  ventrale 
Fläche  zu  krümmen  beginnt 
und  hier  bereits  eine  deut- 
liche Kopfkrümmung  vor- 
handen war.  Auch  tritt  schon 
die  erste  Anlage  des  Exkre- 
tionssystems,  die  Urnieren- 
anlage  hervor  (Abb.  61). 

Am  Schlüsse  dieses  Kapi- 
tels gebe  ich  noch  Abbil- 
dungen von  zwei  vergros- 
serten  Embryonal  -  Anlagen 
verschiedener  Säuger,  um  zu 
zeigen,  dass  die  beschrie- 
benen Vorgänge  im  Allge- 
meinen in  derselben  Weise 
ablaufen.  Bei  dem  von 
der  Nabelblase  abgetrennten 
Schafeuibryo  (Abb.  63)  sieht 


Abb.  64. 


Enibryonalauhige  vom  Opossum. 
(Nach  Seleuka.) 


man  in  der  Rückenansicht 
das  Amnion,  das  hier  sehr 
früh    auftritt    und  bereits 

geschlossen  war,  doch  in  der  Abbildung  einen  Riss  hat.  B  ist  die 
Bauchansicht  desselben  Embryo.  Der  Opossumembryo  (Abb.  64)  ist 
demjenigen  des  Kaninchens  der  Abb.  43  gut  vergleichbar.  Man  suche 
und  finde:  Stammzone,  Parietalzone,  Rückenrinne,  Primitivstreifen, 
Area  peUucida^  Area  opaca  und  die  Herzanlagen. 


4.  Die  vollständige  Ausbildung  der  Leibesform  bei 

Säugethieren. 

a)  Aeussere  (xestaltuiig-. 

An  die  im  vorigen  Abschnitt  beschriebenen  Umbildungen  der 
Embryonalanlage  scbliessen  sich  diejenigen  Vorgänge  an,  welche  den 
Embryo  derart  formen,  dass  die  definitive  Leibesform  bereits  deutlich 
erkennbar  wird.  Es  handelt  sich  in  diesem  Kapitel  nur  darum,  einen 
allgemeinen  Einblick  in  die  sich  immer  mehr  komplizirenden 
Grestaltungsprozesse  zu  gewinnen. 

Zunächst  entwickelt  sich  der  Kopf  mächtig  und  immer  mächtiger, 
was  vor  allem  durch  die  Grösse  und  rasche  Entwicklung  des  Gehirnes 
bedingt  Avird,  und  zugleich  bilden  sich  mehrfache  Krümmungen  an 
dem  Embryo  aus. 

Einen  Embryo  des  Hundes  aus  dem  Anfange  dieser  Zeit  zeigt 
die  Abb.  65,  an  dem  man  eine  vordere  und  eine  hintere  Kopf- 
krilmmung  mit  dem  Scheitel-  und  Nackenhöcker  deutlich  er- 
kennt, während  das  hintere  Leibesende  noch  ganz  gerade  ist.  Der 
Scheitelhöcker  liegt  in  der  Gegend  des  Mittelhirnes  (c),  der  Nacken- 
höcker entspricht  dem  in  der  Abbildung  am  weitesten  nach  oben 
gelegenen  Punkte  des  Embryo.  Die  übrigen  Gestaltungen  betrachte 
der  Leser  einstweilen  mit  Hilfe  der  Eigurenerklärung.  Eine  weitere 
Stufe  stellt  Abb.  66  von  einem  Kaninchenembryo  dar,  indem  hier 
auch  eine  Schwanz  kr  ümmung  sehr  gut  ausgeprägt  erscheint,  avo- 
gegen  die  hintere  Kopfkrümmung  oder  die  Nackenkrümmung  lange 
nicht  so  ausgebildet  ist,  wie  bei  dem  abgebildeten  Hundeembryo. 
Das  Maximum  dieser  Krümmungen  zeigen  die  Abb.  67  und  68  von 
Eledermausembryonen,  und  stellt  namentlich  Abb.  67  den  höchsten 
Grad  der  Krümmungen  dar,  der  überhaupt  erreicht  wird.  Die  Ge- 
sammtkrümmung  ist  so,  dass  das  vordere  und  hintere  Leibesende 


a)  Aeussere  Gestaltung. 
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einander  sehr  nahe  liegen  und  eine  ziemlich  geschlossene  Bucht  um- 
fassen, aus  welcher  der  Stiel  des  Dottersackes  nach  der  einen  und 
der  Strang  der  Nabelgefässe  nach  der  anderen  Seite  heraustreten. 
Diese  stark  entwickelten  Krümmungen  erklären  es,  dass  die  Durcli- 
schnitte  solcher  Embryonen  häufig  ein  sehr  eigenthümliches  Aussehen 
darbieten.  Ein  Schnitt  in  der  Richtung  der  in  Abb.  67  mit  Linsen- 
grube bezeichneten  Linie  würde  z.  B.  das  längs  der 


ganzen  Kon- 


Abb.  G5. 

Abb.  G5.  Embryo  eines  Hundes  mit  voll- 
kommen gebildetem,  aber  dicht  anliegen- 
dem Amnion,  mit  angrenzenden  Theilen  des 
Dottersackes  in  der  Seitenansicht,  etwa 
lOmal  vergr.  (NachBischof  f.)  Der  Embryo 
ist  mit  seinem  Kopfe  in  den  gefässreichen 
Dottersack  eingestiilpt,  d.  h.  in  einer  Ein- 
senkung  desselben  gelegen,  a  Vorderhirn  ; 
b  Zwisclienhirn ;  c  Mittelhirn;  d  dritte 
primitive  Hirnblase;  e  Auge;  /  Gehör- 
blilsehen  ;  (jgg  Kiemenbogen  ;  h  Herz. 


Abb.  C6. 

Abb.  GG.  Knninchenembryo  von  10  Tagen 
nach  Entfernung  des  Amnion,  der  Allantois 
und  der  Fruchthlase  und  mit  blossgelegtem 
Herzen,  1 2 mal  vergr.  (Nach  K ö  1 1  i  k  e r.) 
V  Vorderkopf;  a  Auge;  s  Scheitelhöcker 
mit  dem  Mittelhirn  ;  k'  k"  k'"  erster,  zweiter, 
dritter  Kiemenbogen  ;  o  Oberkieferfortsatz 
des  ersten  Kieraenbogens.  Von  Kiemen- 
furchen sind  drei  sichtbar.  Di(>  vierte, 
ebenfalls  vorhandene  war  mit  der  Lupe 
nicht  zu  erkennen;  v  Herzkammer,  davor 
der  Bulhuü  noriac,  dahinter  das  Atrium; 
?)e  vordere  Extremität;  hc  hintere  Extre- 
mitftt;  m  Mundgeseud ;  va  Gehörorgan; 
bh  primitive  Rauchhaut ;  n  Nackenhöcker, 
Gegend  des  vierten  Hirnventrikels.j 


vexität  des  lunbryo  verlaufende  Nervenrohr  dreimal  durchkreuzen 
oder  mit  anderen  Worten  drei  Querschnitte  durch  die  Kopfgegend, 
den  Rumpf  und  den  Schwanz  liefern.  ^ 
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4.  Die  voUstfindige  Ausbildung  der  Leibesform  bei  Säugethieren. 


Etwas  weniger  entwickelt,  d.  h.  schon  zurückgebildet,  erscheinen 
diese  Krümmungen  l)ei  dem  Fledermausembryo  der  Abb.  68  und 
dem  älteren  Rindsembryo  der  Abb.  69,  jedoch  immer  noch  deutlich 
genug. 

Der  Leser  vergleiche  hier  einmal  die  auf  demselben  Entwicklungs- 
stadium stehenden  Embryonen  von  der  Fledermaus  und  vom  Kind 
(Abb.  67  und  (59),  um  sich  /u  überzeugen,  Avie  verkehrt  es  ist,  zu 
behaupten,  dass  die  Embryonen  der  Säuger  in  frühem  Stadium  alle 
gleiches  Aussehen  haben.    Der  Fachmann  kennt  sie  alle  auseinander. 

Zu  der  Kopf-  und  Schwanzkrümmung  gesellt  sich  nun  noch  eine 
Drehung  des  Embryo  um  seine  Längsachse,  die  in  einer  be- 
stimmten Zeit  sehr  ausgeprägt  ist.    Sie  heisst  Spiralkrümmung. 


Linsoiigiulio 


3. 


Amnion 

Abb.  67.  Embryo  von  Vespertilio  niurinus.  Abb.  68.   Embryo  von  Vespertilio  murinus. 
mit  erster  Anlage  der  Extremitäten.  Etwas  älter,  als  der  in  Abb.  67. 

Vergrösseruug  8/1.  Vergrösseruug  7/1. 


Spiral-,  Kopf-  und  Schwanzkrüramung  erhalten  sich,  nachdem 
sie  vollkommen  ausgebildet  sind,  noch  eine  gewisse  Zeit,  dann  aber 
streckt  sich  der  Embryo  wieder,  verliert  zuerst  die  spiralige  Drehung 
und  endlich  auch  die  um  die  Querachse,  obschbn  die  letztere  noch 
lange  Zeit  angedeutet  bleibt. 

Was  nun  die  Ursache  dieser  Krümmungen  im  Allgemeinen  an- 
langt, so  werden  dieselben  unstreitig  dadurch  bedingt,  dass  der 
Rücken  und  vor  allem  das  centrale  Nervensystem,  von  denen  wir 
schon  früher  gesehen  haben,  dass  sie  vor  allen  anderen  Theilen  sich 
anlegen  und  weiterl)ilden,  mehr  als  die  Theile  der  Bauchseite  wachsen, 
wodurch  der  Embryo  nothwendigerweise  nach  dem  Rücken  zu  konvex 
wird.    Später  rücken  dann  diese  Theile  im  Wachsthum  langsamer 


ji)  Aeussere  Gestaltung. 
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V  Ol- 


li nd 


beginnen 


die  Organe  der  Ventralseite  sich  zu  entwickeln, 
worauf  dann  der  Embryo  gewissermassen  sich  aufrollt. 

Während  die  beschriebenen  Veränderungen  in  der  Stellung  des 
Leibes  vor  sich  gehen,  treten  an  der  ventralen  Seite  des  Kopfes  und 
der  späteren  Halsgegend  die  als  Kiemenbogen  und  Kiemenfurchen 
bezeichneten  ausserordentlich  charakteristischen  Bildungen  auf,  durch 
welche  die  Säugerembryonen, 
wie  diejenigen  der  höheren 
Wirbelthiere  überhaupt,  ihre 
Abstammung  von  niederen 
Wirbelthieren  so  deutlich  er- 
scheinen lassen  (s.  Abb.  65  bis 
67).  Die  Kiemenbogen  sind 
vier  paarige  wulstförmige 
Verdickungen  der  Wandung 
des  Vorderdarmes,  die  durch 
äusserlich  sichtbare  Furchen, 
die  Kiemenfurchen,  getrennt 
sind.  Sie  nehmen  caifdal- 
wärts  an  Grösse  ab,  und  sind 
besonders  der  dritte  und 
vierte  Bogen  wegen  ihrer 
tiefen  Lage  nur  schwer,  oft 
gar  nicht  bei  äusserer  Be- 
trachtung zu  erkennen.  Der 
erste  begrenzt  die  mittler- 
weile entstandene  Mundöff- 
nung  (s.  u.)  und  zerfällt  in 
den  Oberkieferfortsatz, 
Avelcher  an  die  untere  Fläche 
des  Vorderkopfes  sich  anlegt 
und  in  den  Unterkiefer- 
fortsatz, der  einen  provi- 
sorischen Unterkiefer  dar- 
stellt, jedoch  anfangs  vorn  kolbig  angeschwollen  endet  und  mit  dem 


Abb.  69.  Embryo  eiues  Rindes,  5 mal  vergr. 
(Nach  Kölliker.)  Geruchsgrübchen ;  h'  erster 
Kiemenbogen  mit  dem  Ober-  und  Unterkiefer- 
fortsatze; vor  dem  ersteren  das  Auge;  k"  k'"  zweiter 
und  dritter  Kiemenbogen.  Zwischen  den  drei 
Kiemenbogen  zwei  Kienienfurchen  sichtbar,  wäh- 
rend der  Mund  zwischen  den  zwei  Fortsätzen  des 
ersten  Bouens  liegt,  s  Scheitelhöcker ;  n  Nacken- 
höcker; 0  durchschimmei-ndes  Gehörbläschenjmit 
einem  oberen  Anhange  [recessus  vestibuli);  vpYis- 
ceralplatten  oder  Bauchplatten ;  ve  vordere  Extre- 
mität ;  l  Lebergegend ;  am  Reste  des  Amnion ; 
u  Nabelstrang.  Die  Bauchwand  dieses  Embryo 
besteht  noch  grösstentheils  aus  der  ursprünglichen 
Bauchhaut  {Membrana  reuniens  inferior),  in  wel- 
cher zierliche  Gefässramifikationen  sich  finden. 


der  anderen  Seite  nicht  zusammenhängt. 


allgemein  die 


An  den  Embryonen  Abb.  66  —  69  bemerkt  man 
erste  Spur  der  vorderen  und  hinteren  Extremität  in  Gestalt 
zweier  stummelförraiger  Anhänge,  an  denen  in  Abb.  68  bereits  eine 
beginnende  Gliederung  und  die  Anlage  der  unverhältnissmässig  gross 
erscheinenden  Hand  mit  Fingeranlagen  und  des  Fusses  auftreten. 
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b)  IniK^rc  Gestaltung. 

Gleichzeitig  mit  den  bisher  kurz  beschriebenen  Entwickhings- 
vorgängen  schreitet  naturgemäss  die  innere  Differenzirung  des  Embryo 
gleichmässig  fort.  Um  dem  Leser  eine  Vorstellung  von  diesen  inneren 
Gestaltungen  zu  ermöglichen,  bilde  ich  in  den  Abb.  70 — Tö  eine 
Querschnittreihe  durch  den  bereits  in  Abb.  67  sichtbaren  Fledermaus- 
embryo ab.  Abb.  70  dient  zur  Orientirung  über  die  Schnittrichtung 
in  den  Abb.  71 — 75.  Ein  Blick  auf  die  letzteren  lehrt,  wie  ausser- 
ordentlich vorgeschritten  bereits  die  innere  Organbildung  bei  dem 
nur  5  mm  langen  Embryo  ist. 

In  dem  ersten  Schnitt  (Abb.  71)  ist  vorn  das  Vorderhirn,  hinten 
die  Gegend  der  Meclidla  oUongata  getroffen.  Ersteres  zeigt  den  zur 
Retina  werdenden  Augenbecher  als  Ausstülpung,  welcher  als  Ein- 
stülpung vom  Ektoblast  die  erste  Anlage  der  Krystall-Linse  (Linsen- 
grube) gegenüberliegt.  Der  Schnitt  hat  drei  Kieraenbogen  mit  von 
aussen  zwischen  je  zwei  Kiemenbogen  eindringenden  Kiemenfurchen 
getroffen.  Den  letzteren  entsprechen  als  Schlundtaschen  bezeichnete 
blindsackartige  Fortsätze  des  Kopfdarmes.  '  Auch  manche  Gefässe 
und  Nerven  sind  bereits  zu  unterscheiden.  Der  zweite  Schnitt  (Abb.  72) 
zeigt  den  das  Vorderhirn  enthaltenden  Kopftheil  durch  die  Mund- 
spalte getrennt  von  den  dorsalen  Theilen;  auch  der  vierte  Kiemen- 
bogen ist  nun  getroffen.  Einzelheiten  erklärt  die  Abbildungsbezeich- 
nung. Ein  weiterer  Schnitt  (Abb.  73)  triff't  ganz  vorn  am  Kopfe  die 
Anlage  des  Geruchsorganes,  die  sogenannte  Geruchsgrube;  ferner 
das  Herz,  die  Luftröhre  und  den  engen  Schlund,  das  Rückenmark 
und  die  Schwanzspitze.  In  Abb.  74  fallen  die  als  plumpe  Anhänge 
erscheinenden  vorderen  Extremitätenanlagen,  der  sympathische  Grenz- 
strang und  die  Leber  besonders  auf,  während  in  dem  Schnitt  Abb.  75, 
in  der  Gegend  der  hinteren  Extremität,  das  Rückenmark  zweimal  ge- 
troffen ist.  Den  vorläufigen  Einblick  vervollständige  der  Leser  durch 
ein  genaues  Studium  der  Durchschnitte,  indem  er  sich  bemüht, 
durch  die  Beziehung  derselben  auf  die  Abb.  70  und  67  ein  Bild  von 
der  inneren  Struktur  des  Embryo  zu  gewinnen. 

(•)  Bildung  des  Gesichtes. 

Wir  haben  früher  (S.  45)  die  Abhebung  des  Kopfes  unter  Bildung 
der  voi-deren  Keimfalte  kennen  gelernt  und  gesehen,  wie  der  Kopf  des 
Embryo  anfangs  hauptsächlich  durch  die  Hirnerweiterung  des  Medul- 
larrohres  auffallt.  Dieselbe  wird  von  dem  Ektoblast  \md  spärlichem 
Mesoblast  bedeckt  (vergl.  den  schematischen  Längsschnitt  Abb.  53). 
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Abb.  74. 


Abb.  75. 


Abb.  71—75.    Querschnitte  des  Embryo  von  Vesperlilio  murinns  Abb.  G7.    Vergr.  lC/1. 
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Ventralwärts  enthält  der  Kopf  das  blinde  Ende  des  Vorderdarmes,  in 
dessen  vorderer  Wand  die  das  Her/  einschliessende  Parietal-  oder 
Halshöhle  gelegen  ist. 

Einen  weiteren  Einblick  in  die  Entwicklung  des  Kopfes  gewinnt 
man  durch  Vergleich  der  Abb.  57  mit  den  Abb.  7G  und  77.  Die 
letzteren  stellen  den  Kopf  des  Kaninchenembryo  von  10  Tagen  der 
Abb.  66  in  der  Vorder-  und  Seitenansicht  dar.  Caudalwärts  von 
dem  Vorderhirn  ist  unmittelbar  im  Anschluss  an  das  in  Abb.  57  ab- 
gebildete Stadium  eine  nach  dem  blinden  Ende  des  Vorderdarmes 
gerichtete  Grube  entstanden,  die  als  Mundbucht  bezeichnet  ist.  Sie 
vertieft  sich,  bis  schliesslich  die  den  Boden  der  (jirul)e  bildende  Schicht. 


Abb.  76.    Kopf  des  Embryo  Abb.  6C,  halb  vou  der  Seite.    (Nach  Kölliker.) 

Abb.  77.  Derselbe  Kopf  von  vorn  und  nuten.  Beide  12 mal  vergr.  (Nach  Kölliker.) 
V  Vorderkopf  mit  dem  Vorderhirn;  a  Auge;  s  Scheitelhöcker  mit  dem  Mittelhirn; 
k'  erster  Kiemenbogen ,  o,  n  dessen  Ober-  und  Unterkieferfortsatz;  m  Mundöftnung; 
h  Hypophysistasche;  k"  k'"  2.,  3.  Kiemenbogen;  b  Bulbus  aortae ;  v  Kammer;  «(  Vor- 

liof  des  Herzens. 

die  Rachenhaut,  einreisst  und  so  der  Vorderdarm  die  Mundötf- 
nung  (m)  erlangt  hat.  Sie  führt  in  die  primitive  Mundhöhle  und 
wird  von  oben  her  durch  den  das  Vorderhirn  {v)  mit  den  Augen- 
blasen enthaltenden  S  t  i  r  n  w  u  1  s  t ,  seitlich  und  unten  dagegen 
durch  den  Ober-  und  Unterkieferfortsatz  (o  und  des  ersten  Kiemen- 
bogens  begrenzt.  Caudalwärts  schliesst  sich  das  Herz  mit  dem  Bulbus 
aortae  (&),  der  Kaunner  {v)  und  dem  Vorhof  [at)  an.  Die  Anlage  des 
Auges  und  das  Gelulrbläschen  treten  deutlich  hervor  (s.  Abb.  66  und  76). 
Auch  die  erste  Spur  des  Geruchsorganes  ist  (an  Durchschnitten  deut- 
licher, als  an  dem  ganzen  Embryo)  beiderseits  auf  dem  vorderen  Ende 
des  Stirnwulstes  als  eine  Hache  Ektoblastverdickung,  das  Nasenfeld . 
aufgetreten.  Dieses  wandelt  sich  weiterhin  zu  der  Riechgrube  um 
(Abb.  78)  in  Form  einer  sich  mehr  und  mehr  vertiefenden  länglichen 


c)  Bildung  des  Gesichtes. 


Riechgrubo  — 


Ektoblasteinstülpung ,  die  xtst-m?^ 
sich  bis  auf  die  die  Mund- 
bucht von  oben  begrenzende 
Fläche  des  Stirnwulstes  aus- 
dehnt. Der  lateralwärts  von 
der  Nasengrube  gelegeneTheil 
des  Stirnwulstes  heisst  nun 
lateraler,  der  medialwärts 
gelegene  medialer  Stirn- 
fortsatz, auch  lateraler 
und  medialer  Nasenfortsatz. 

Die  Mundöffnung  veren- 
gert sich  unter  gleichzeitiger 
medianer  Verschmelzung  der 
ünterkief erbogen  (Abb.  78 
und  79)  zur  Mundspalte, 

und  von  den  sich  allmählich  abflachenden  Kiemenfurchen  bleibt 
nur  der  hintere  Abschnitt  der  ersten  Furche  bestehen.  Er  wird 
zur  äusseren  Ohröffnung. 


Stirn  wulst 


Lateraler 
Stirntortsatz 

Medialer 
Stirnfortsatz 

Mundspalte 
Unterkiefer - 
bogen 

2.  Kiemenbogen 

3.  Kiemenbogen 


Aorta 


Mark 


Abb.  78.    Kopf  eines  Schweinsembryo  von  1  cm 
Länge  von  vorn  gesehen.    Die  Aorta  ist  durch 
die  Dekapitation  dicht  oberhalb  des  Bulbus  ge- 
troffen.   Vergrösserung  lO'l. 


Ange 

Medialer  Stirnfortsatz 
Oberkieferfortsatz 


Biechgrnbe 

Lateraler  Stirnfortsatz 

Thränenfarche" 

Nasenfnrche 


Abb.  79.   Kopf  eines  Hundeembryo  von  30  Tagen  von  vorn  gesehen.  Vergrösserung  10/1. 

Während  in  dem  Stadium  der  Abb.  7G,  77  und  78  von  einer 
Anlage   des   Gesichtes    noch   kaum    gesprochen   werden  kann, 
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vielinehr  das  Vorderhirn  den  Stirnwulst  ausfüllt,  drängt  sich  im 
weiteren  Verlaufe  von  beiden  Seiten  her  in  der  Richtung  auf  die 
spätere  Schnauze  zwischen  Vorderhirn  und  dem  dasselbe  über- 
kleidenden Ektoblast  (Stirnhau])e  His)  reichlicher  Mesohlast  ein. 
Hierdurch  ist  das  Auftreten  der  Schnauzen  falte  {His)  bedingt 
(Abb.  80).  Während  diese  weiterhin  immer  mehr  hervortritt,  wird 
sie  gleichzeitig  zur  Bildungsstätte  der  Knochen,  Knorpel,  Muskeln, 
kurz  aller  mesoblastischen  Theile  des  Gesichtes.  Die  Schnauzenfalte 
ist  also  nichts,  als  der  nach  vorn  in  Folge  reichlicher  Mesoblast- 
wucherung  verlängerte  Stirnwulst.  Während  ihrer  Ausbildung  ver- 
schieben sich  die  Nasengruben  unter  fortwährender,  die  Verbindung 
mit  dem  Vorderhirn  unterhaltender  Vertiefung  immer  mehr  medial- 
wärts,  bis  schliesslich  als  relativ  kleiner  Rest  der  äusseren  Oeff'nung 

Hirntheil  der 
Miltplhirn       Hypophysis  Vorderhirn 


Hinterhirii 


Abb.  80.   Mediaiischnitt  des  Kopfes  eines  5  iiiui  liingeu  Embryo  von  Vespertilio  murinus. 

Vergrösserung  16;' 1. 

der  Nasengruben  die  Nasenh'icher  erscheinen  (vgl.  die  Abb.  78,  79 
und  81). 

lieber  die  Umwandlung  der  Nasengrube  zu  dem  Geruchsorgan 
wird  unten  in  dem  zweiten  Hauptabschnitt  gehandelt.  Dasselbe 
gilt  von  der  Bildung  des  Gaumens. 

Bezüglich  der  weiteren  Vorgänge  bei  der  Gesichtsbildung  ver- 
gleiche man  noch  einmal  die  Abb.  79  und  81.  Bei  dem  Hunde- 
embryo (Abb.  79)  stehen,  ohne  dass  die  Schnauzenbildung  sicht- 
bar wird,  die  grossen  Nasenlöcher  noch  weit  auseinander,  und  von 
ihnen  zieht  nach  der  Mundspalte  eine  bei  den  Embryonen  der 
einzelnen  Säugergruppen  selir  verschieden  deutlich  ausgeprägte 
Furche,  die  Nasen  für  che.  Sie  verläuft  in  der  Richtung  der 
ursprünglichen   Ausdehnung    der    länglichen   Nasengrubc    um  den 


c)  Bildung  des  Gesichtes. 
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späteren  Lippenrand  herum  bis 
zu  dem  vordersten  Theile  des 
Daches  der  primitiven  Mund, 
höhle.  In  ihrem  Bereiche  sind 
der  laterale  und  mediale  Stirn- 
fortsatz miteinander  verwach- 
sen. In  die  Nasenfurche  führt 
von  dem  leicht  hervortreten- 
den Auge  aus  die  Thränen- 
furche.  Bei  dem  Schweine- 
embryo der  Abb.  81  ist  die 
Schnauzenbildung 
die  Nasenlöcher  sind 
und  relativ  verengert,  ebenso 
treten  die  verwachsenen  Unter- 
kieferfortsätze als  Unter- 
kiefer hervor.  Die  0  b  e  r- 
lippe  ist  durch  Verwachsung 
des  von  der  lateralen  Seite 
vorgeschobenen  Oberkieferfort- 


eingetreten, 
genähert 


Auge 
Nasenloch 
Zunge 
Unterkiefer 

Halsbucht 


Abb.  81.  Kopf  eines  1,7  cm  laogen  Schweine- 
embryo von  vorn.    Vergrösserung  8/1. 


dem  medialen  Stirnfortsatz  zur  Ausbildung  gelangt 


Satzes  mit 

die  Thränenfurche  ist  verschwunden.  Sie 
bildet  sich  zum  Thränenna  senk  anal 
um.  Die  Augen  treten  noch  lidlos  als 
starke  Wülste  hervor. 

Mit  Kücksicht  auf  die  definitive  Gestal- 
tung des  Embryo  ist  es  nicht 


gelangt 


m 


die 


Auch 
Tiefe  und 


liier  die 
Form  bei 


mannigfachen 
den  einzelnen 


möglich, 
Variationen  der 


Säugerklassen 
durchzugehen.  Ich  "verweise  in  dieser  Be- 
ziehung auf  eine  Eeihe  von  im  nächsten 


Abbildungen 


und 

einige  besonders 


Abschnitt  gegebenen 
gehe  hier  nur  noch  auf 
charakteristische  Formen  ein. 

Der  nebenstehende  Embryo  von  Ves- 
pertilio  murinus  Abb.  82)  aus  der  Mitte 
der  Tragezeit  ist  besonders  ausgezeichnet 
durch  die  schon  stattliche  Entwicklung 
der  Flughaut  und  der  Haut  zwischen 
Schwanz,  hinter  welchen  er  sich  gleichsam 


läge  der  Flughaut  war 


Abb.  82.  Embryo  von  Vespertilio 
murinus  aus  der  Mitte  der  Träch- 
tigkeitsperiode.    Vergr.  4/1. 

Hinterextremitäten  und 
^.v..v...uc.ai.  versteckt.    Die  erste  An- 
bereits  in  Abb.  68  bemerkbar.    Auf  noch 
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späterem  Stadiiun  erscheint  der  Embryo  wie  in  seine  Flughaut  ein- 
gewickelt. 

Die  Abb.  83  und  R4  zeigen  schliesslich  zwei  Cetaceen-Embryonen 
{Phocama  communis).  Der  jüngere  unterscheidet  sich  am  auffallend- 
sten  durch  das  Fehlen  der  hinteren  Extremität  von  einem  ähn- 


Abb.  83.  Embryo  vou  Phocaeaa  comiuimis.      Abb.  84.    Aelterer  Embryo  von  Plioeaeiia 
Vergrösserung  3/1.    (Nach  Guldberg.)       communis.      Natürliche   Grösse.  (Naeli 

Kükenthal.) 

liehen  Stadium  anderer  Säugerembryonen;  der  Geschleclitshöcker 
tritt  unterhalb  des  dicken  Nabelstranges  stark  hervor.  Der  ältere 
(Abb.  84)  hat  schon  das  typische  lischähnliche  und  spindelförmige 
Aussehen  des  Zahnwales  gewonnen.  Der  Kopf  ist,  ebensowenig  wie 
der  Schwanz,  scharf  von  dem  Rumpfe  abgegrenzt.  Die  Lidspalte  ist 
geschlossen;  die  Ohröffnung  hinter  dem  Auge  (auch  in  Abb.  83  an- 
gedeutet) bemerkbar. 


5.  Embryonalhüllen  und  Plaeenta  der  Säugethiere. 


I.  Allgemeines. 

Von  grosser  Bedeutung  für  das  Verständniss  der  Entwicklung 
besonders  in  physiologischer  Bezieliung  ist  das  Verhalten  der  den 
Embryo  umgebenden  Hüllbildungen  und  Änhangsorgane.  Sie  werden 
theils  von  dem  Ei  oder  dem  Embryo  gebildet  und  als  solche  auch 
als  fötale  Hüllen  bezeichnet,  theils  stammen  sie  von  dem  mütterlichen 
Organismus  ab  und  heissen  dann  mütterliche  Hüllen.  Fötale 
RnWan  sind  die  Zona pellucida,  die  Gallertschicht,  das  Amnion 
und  das  Chorion;  die  von  der  Uterinschleimhaut  gelieferte  mütter- 
liche Hülle  wird  als  Decidua  bezeichnet.  Wir  gebrauchen  für 
beiderlei  Hüllen  den  zusammenfassenden  Namen  Embryonal- 
hüllen. 

Die  Embryonalhüllen  dienen  einmal  als  Schutzorgane  des  Embryo 
gegen  äussere  Insulte,  vor  allem  aber  stellen  sie  die  bei  den  einzelnen 
Säugethierordnungen  —  abgesehen  von  den  eierlegenden  tiefstehen- 
den Monotremen  —  verschieden  innige  Verbindung  zwischen  Mutter 
und  Frucht  her  und  vermitteln  so  die  auf  Kosten  der  Mutter  intra- 
uterin sich  vollziehenden  Ernährungs-  und  Athmungsvorgänge  des 
Embryo,  denn  dieser  findet  in  dem  winzig  kleinen  Ei  nicht,  wie  dies 
z.  B.  bei  den  grossen  dotterreichen  Eiern  der  Vögel  und  Reptilien  der 
Fall,  die  für  seine  Entwicklung  nöthigen  ernährenden  Stoffe  bereits 
vor.  Endlich  dienen  die  Hüllen  als  eine  Kapsel,  welche  die  den 
Embryo  unmittelbar  umgebende  Flüssigkeit  umschliesst.  In  der  letz- 
teren schwebt  der  Embryo,  wie  der  Dotter  des  Hühnereies  im  Eiweiss 
und  kann  sich  so  in  der  für  jede  normale  Entwicklung  unbedingt 
erforderlichen  Gleichgewichtslage  erhalten.  Diese  ist,  wie  ich  zeigte, 
für  das  Zustandekommen  der  normalen  thierischen  Gestaltung  ebenso 
unbedingt  nöthig,  wie  für  die  normale  Entwicklung  der  Pflanze.  Sie 


64 


5.  Kmbryoniilhüllen  und  Placenta  der  Säugethiere. 


erniüglicht  die  Freiheit  der  Entwicklung,  deren  Störung  /u  körper- 
lichen und  geistigen  Abnormitäten  führt. 

Die  von  dem  Eierstock  her  dem  Ei  aufliegende  Zona iiellucida 
besteht  nur  kurze  Zeit  fort,  beim  Kaninchen  ist  sie  noch  an  Frucht- 
blasen von  mehreren  Millimetern  im  Durchmesser  als  zarte  Schicht 
nachweisbar.  Auch  die  manchen  Eiern  (Kaninchen,  Pferd,  Heutelthiere, 
Maulwurf  u.  a.)  im  Eileiter  zur  Zeit  der  Furcliung  aufgelagerte,  als 
Schutzorgan  dienende  (lallertschicht  hat  nur  kurzen  Bestand. 

Sehr  früh  tritt  das  Amnion^)  auf.  P^s  wurde  schon  oben  auf 
S.  50  erwähnt.  Es  bildet  ein  zartes,  stets  gefässloses  und  durch- 
sichtiges, von  Ektoblast  und  Hautplatte  gebildetes  Häutchen,  das  am 
Nabel  auf  den  Embryo  übergeht.  In  dem  von  dem  Amnion  um- 
schlossenen Sack  findet  sich  verschieden  reichliche  Flüssigkeit,  der 
Liquor  antnii,  in  welcher  der  Embryo  frei  beweglich  ist.  Die  Ab- 
scheidung  dieser  im  Wesentlichen  als  ein  mütterliches  Bluttranssudat 
aufzufassenden  Flüssigkeit  steigert  sich  bis  zur  Mitte  der  Trächtig- 
keit, um  dann  -wieder  abzunehmen.  Im  Bereiche  des  Kopfes  besteht 
das  Amnion  in  manchen  Fällen  (z.  B.  Kaninchen)  anfangs  aus  Ekto- 

Tiifel  II.  Fünf  sclieniatische  Abbildungen  zur  Darstellung  der  Entwicklung  der 
fötalen  Hüllen,  iu  denen  allen  mit  Ausnahme  der  letzten  der  Embryo  im  Längs- 
schnitte dargestellt  ist.  (Nach  Kölliker.)  1.  Fruchtblase  mit  Zona  pellucida,  Keim- 
höhle, Fruchthof-  und  Embryonalanlage.  2.  Fruchtblase  mit  in  Bildung  begriffenem  Dotter- 
sacke und  Amnion.  3.  Fruchtblase  mit  sich  schliessendem  Amnion  und  hervorsprossen- 
der Allantois.  4.  Fruchtblase  mit  zottentragendem  Chorion,  grösserer  Allantois,  Embryo 
mit  Muud-  und  Auusöfl'nung.  5.  Fruchtblase,  bei  der  die  Gefässschicht  der  Allantois  sicli 
rings  an  das  Chorion  angelegt  hat  und  in  die  Zotten  desselben  hineingewachsen  ist.  Xabel- 
strang  angelegt.  Dottersack  verkümmert,  Amnionhöhle  im  Zunehmen  begriffen.  Ekto- 
blast gelb,  visceraler  Mesoblast  und  Gefässschicht  der  Allantois  und  des  Dottersackes  roth, 
Entoblast  grün;  schwarz  ist  die  Zona  pellucida  in  Abb.  1 — 3,  ferner  in  Abb.  1  das 
ganze  mittlere  Keimblatt,  in  Abb.  2,  3  und  4  die  Hautplatte  (parietaler  Mesoblast) 
des  Amnion  und  in  Abb.  2  bis  5  der  Mesoblast  im  Bereiche  des  Einbrj-o  mit  Aus- 
nahme der  Darmfaserplatte  und  des  Herzens. 

a  Stelle  der  der  Embryonalanlage  aagehörenden  Verdickung  iu  der  Wand 
der  Keiniblase;  ah  Amuionhöhle;  al  Allantois;  am  Amnion;  an  Naht  des  Amnion; 
as  Aranionscheide  des  Nabelstranges;  ch  Gefässschicht  der  Allantois;  chz  gefässhaltige 
Chorionzotten;  d  Zona  pellucida;  dd  vom  Entoblast  ausgekleidete  Darmanlage,  ent- 
standen aus  einem  Theile  von  i,  dem  inneren  Blatte  der  Fruchtblase  (späteren  Epithel 
des  Dottersackes) ;  dg  Dottergang :  e  Embryo ;  h  Herzgegend ;  kh  Höhle  der  Fruehtblase. 
die  später  zu  ds,  der  Höhle  des  Dottersackes  wird;  ks  Kopfscheide  des  Amnion:  m  der 
Embryoualanlage  augehörende  Verdickung  im  mittleren  Blatte  der  Fruchtblase  m',  das 
anfänglich  nur  so  weit  reicht,  als  der  Fruchthof;  r  ursprünglicher  Raum  zwischen 
Amniou  und  Chorion  (Exocoelom);  sh  Chorion  noch  ohne  Zotten  (seröse  Hülle);  ss  Schwanz- 
scheide des  Amnion;  .si  Gegend  des  Sinus  terminalis;  ic  Urachus  (Allantoisstiel) ;  vordere 
Leibeswand  in  der  Herzgegend.  —  In  Abb.  2  und  3  ist  der  Deutlichkeit  wegen  das  .\mnion 
zu  weit  abstehend  gezeichnet.  Ebenso  ist  die  Herzhöhle  überall  zu  klein  gezeichnet  und 
auch  sonst  manches,  wie  besonders  der  Leib  des  Embryo,  mit  Ausnahme  der  Abb.  .5 
nur  schematisch  versinnlicht. 


1)  0  auLVöioc,  TO  äavtov  (der  Amuios  oder  das  Amnion),  die  Schafhaut,  weil 
diese  Haut  beim  Opfern  trächtiger  Schafe  zuerst  beobachtet  wurde. 


I.  Allgemeines. 
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und  Entoblast  und  wird  dann  als  Proamnion  bezeichnet.  Später 
dringen  auch  hier  der  anfangs  fehlende  Mesoblast  und  das  Coelom 
ein,  worauf  Entoblast  und  visceraler  Mesoblast  (Darmfaserplatte)  sich 
aus  dem  Proamnion  zurückziehen. 

Nach  aussen  von  dem  Amnion  liegt  das  Chor ion^).  Auch  dieses 
besteht  aus  zwei  Schichten^  einer  äusseren,  ektoblastischen  und  einer 
inneren  mesoblastischen.  Seine  Bildung  steht  in  unmittelbarer  Be- 
ziehung zu  derjenigen  des  Amnion  und  wird  durch  Tafel  II  erläutert. 
Auf  dieser  stellt  Abb.  1  eine  von  der  Zona  pellucida  {d)  umschlossene 
Fruchtblase  dar,  an  welcher  in  der  Gegend  der  Embryonalanlage  [a) 
auch  ein  mittleres  Keimblatt  [m)  sich  findet,  welches  mit  einem 
dünneren  Theile  über  den  Bereich  des  Embryo  hinaus  reicht  und 
eine  Area  opaca  s.  vasmlosa  (s.  oben  S.  42)  erzeugt.  In  Abb.  2 
ist  der  Embryo  schon  entwickelter  mit  von  dem  grünen  Entoblast 
ausgekleidetem  Vorder-  und  Hinterdarm.  Der  Darm  geht  an  dem 
Dottergang  [dg)  in  den  grossen  Dottersack  über.  Nunmehr  haben 
sich  die  Amnionfalten  Ics  und  ss  über  den  Embryo  erhoben  (vergl. 
oben  Abb.  60).  Sie  bestehen  aus  dem  gelb  gehaltenen  Ektoblast  und 
dem  parietalen  Mesoblast  (Hautplatte  hp).  In  Abb.  3  haben  sich  die 
Amnionfalten  bis  zur  Verschmelzung  in  der  Amnionnaht  genähert.  So- 
bald das  Amnion  geschlossen  ist,  wird  die  äusserste  Schicht  der  Frucht- 
blase, soweit  sie  nicht  mit  dem  Dottersack  zusammenhängt,  von  e-inem 
Häutchen  gebildet,  das  sich  vom  Amnion  an  dem  sogenannten  Amnion- 
nabel  ablöst  und  (umgekehrt  wie  das  Amnion)  innen  von  Mesoblast  (Haut- 
platte hp)  und  aussen  von  Ektoblast  gebildet  ist.  Dieses  Häutchen 
ist  das  Chorion  [sh).  Es  wird  anfangs,  d.  i.  bevor  es  die  Gefässe 
entwickelt,  auch  als  „seröse  Hülle"  bezeichnet.  Auch  führt  es  den 
Namen  amniogenes  Chorion  (Bonnet).  Zwischen  Amnion  und  Chorion 
erhält  sich  vor  der  vollständigen  Ablösung  des  Chorion  gelegentlich 
(z.  B.  bei  Wiederkäuern)  noch  eine  Zeit  lang  eine  als  Amniosnabel- 
strang  bezeichnete  Verbindung. 

An  dem  Dottergang  hängt  der  Embryo  mit  dem  Dottersack  oder 
der  Nabel  blase  zusammen.  Der  roth  gehaltene  viscerale  Mesoblast 
Abb.  2  m'  ist  durch  einen  weiten  Hohlraum,  das  Exocoelom  (ausser- 
halb des  Embryo  gelegenes  Coelom),  das  unmittelbar  mit  dem  embryo- 
nalen Coelom  zusammenhängt,  von  der  Hautplatte  getrennt. 

Der  viscerale  Mesoblast  bildet  reichliche  Gefässe  und  erzeugt 
den  Kreislauf  des  Dottersackes  oder  Dotterkreislauf,  der  bald  in 

1)  TÖ  y6ptov  heisst  einfach  „Haut%  die  üebersetzung  „Zottenhaut"  und  damit 
die  Beschränkung  des  Wortes  Chorion  auf  das  zottentragende  Stadium  entspricht 
nicht  der  Bedeutung  des  Wortes. 

0.  Schultze,  Entwicklangsgeschichto.  k 
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höherem,  bald  in  geringerem  Maasse  zur  Ernährung  des  Embryo  dient. 
Er  hat  bei  niederen  Wirbelthieren  eine  grosse  Bedeutung,  indem  er 
die  Aufnahme  des  reichlichen  in  dem  Dottersacke  vorhandenen  Dotter- 
materiales  in  den  Embryo  vermittelt.  Bei  den  niedersten  eierlegen- 
den Säugern  (Monotremata),  die  noch  relativ  grosse  dotterreiche  Eier 
besitzen,  ist  er  von  grosser  Bedeutung  für  Athmung  und  Ernährung. 
Bei  den  Beutelthieren  ist  er  sogar  das  einzige  Athmungs-  und  Er- 
nährungsorgan des  Embryo  bis  zur  Aufnahme  in  den  Beutel.  Aber 
auch  bei  höheren  Säugern  bleibt  der  Dotterkreislauf  in  manchen  Fällen 
während  des  ganzen  embryonalen  Lebens  bestehen,  indem  er  (z.  B. 
bei-  Nagern)  als  gefässreiches  Häutchen  nach  Resorption  des  Chorion 
die  äusserste  Schicht  der  Fruchtblase  bildet  und  in  unmittelbarem 
Kontakt  mit  der  gefässreichen  Uterinschleimhaut  den  Stofi'austausch 
zwischen  Mutterthier  und  Frucht  unterstützt.  Er  hat  hier  im  Laufe 
der  Stammesentwicklung  insofern  einen  Funk tions Wechsel  er- 
fahren, als  er  bei  den  Reptilien,  wie  bei  den  Vögeln,  aus  dem  an 
seiner  Innenfläche  gelegenen  Entoblast  den  Dotter  resorbirend, 
nunmehr  an  seiner  Aus senflä che  die  Stoffaufnahme  aus  der  Uterin- 
schleimhaut vermittelt.  Seine  aus  dem  Embryo  kommenden  Arterien 
führen  venöses  Blut,  wie  die  Nabelarterien,  und  kehrt  das  Blut, 
wie  durch  die  Venae  unibilicales  aus  der  Placenta,  als  arterielles 
Blu-t  durch  die  Venae  omphalo-mesenfericae  zum  Embryo  zurück.  In 
vielen  Fällen  erfolgt  frühzeitig  eine  Rückbildung  des  Dottersackes, 
doch  ist  es  eine  falsche  und  vielfach  verbreitete  Auffassung,  dass 
der  Dottersack  bei  den  Säugern  in  Folge  des  Verlustes  des  Nahrung.s- 
dotters  der  Eier  allgemein  funktionslos  geworden  sei. 

Im  Anfangsstadium  der  Entwicklung  ermöglicht  der  Dotterkreislauf 
allein  die  Ernährung  des  Embryo.  Sehr  bald  aber  tritt  neben  ihm 
die  für  die  embryonale  Stoffaufnahme  viel  wichtigere  A  1 1  a  n  t  o  i  s 
{dlXäg  Wurst,  dXXdvTOig  wurstähnliche  Haut)  oder  der  Harnsack  auf. 

Die  erste  Spur  der  Allantois  des  Embryo  ist  in  Abb.  3  [al) 
schematisch  angegeben.  Der  Hinterdarm  hat  eine  kleine  blindsack- 
förmige, vom  Entoblast  ausgekleidete  Ausstülpung  entwickelt,  die  in 
das  Exocoelom  hineinragt  und  eine  mesoblastische,  von  der  Darmfaser- 
platte gebildete,  gefässbildende  Hülle  besitzt.  In  dem  Schema  der 
Abb.  4  ist  die  in  den  drei  ersten  Abbildungen  durch  eine  schwarze 
Linie  noch  angedeutete  Zona  pellucida  geschwunden.  Das  Chorion 
hat  eine  grosse  Anzahl  zottenartiger  hohler  Anhänge  —  Chorion- 
zotten  gebildet.  Indem  nun  der  Dottersack  unter  fortwährender 
relativer  Grössenabnahme  (Abb.  4  und  5)  eine  allmähliche  Rückbil- 
dung erfährt,  erfolgt  eine  Grössenzunahme  und  reichliche  Gefäss- 
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entwicklung  von  den  Nabelgefässen  des  Embryo  aus  auf 
der  Allantois.  Letztere  erreicht  bald  die  Innenfläche  des  Chorion  und 
wächst  mit  ihrem  mesoblastischen  gefässreichen  Gewebe  in  die  Chorion- 
zotten hinein.  Man  spricht  nun  auch  von  einem  Allantoischorion. 
Die  Zotten  gewinnen  eine  bald  mehr  bald  weniger  ausgiebige  Ver- 
bindung mit  der  gefässreichen  Uterinschleimhaut  und  ermöglichen 
so  den  Stoffaustausch  zwischen  Mutter  und  Frucht,  ohne 
dass  aber  jemals  eine  direkte  Gefässverbindung  und  ein 
kontinuirlicher  Blutübergang  von  der  Mutter  zur  Frucht 
stattfände. 

In  den  meisten  Fällen  entwickelt  sich  die  genannte  Beziehung 
zwischen  den  Allantoisgefässen  und  denjenigen  der  üterinschleimhaut 
an  einzelnen  bevorzugten  Stellen  der  Chorionoberfläche  in  besonders 
starker  und  inniger  Weise.  An  diesen  Stellen  kommt  es  dann  unter 
inniger  Durchwachsung  des  Allantoischorion  und  der  Uterinschleim- 
haut und  häufig  unter  theilweisem  Schwund  des  Bindegewebes  und  der 
Drüsen  zur  Ausbildung  eines  kompakten,  sehr  verschieden  gestalteten 
und  blutreichen  Ernährungsorganes  des  Embryo,  das  den  Namen 
Placenta  führt.  Der  vom  Entoblast  gebildete  Hohlraum  {al)  bleibt 
hinter  dem  Wachsthum  des  gefässführenden  Theiles  zurück  (Abb.  5). 
Er  dient  als  Harnsack,  indem  er  die  Ausführungsgänge  des  Harn- 
apparates aufnimmt  und  erfährt  eine  ausserordentlich  verschiedene, 
oft  kolossale  (Hufthiere),  oft  minimale  Ausbildung  (manche  Nagethiere). 

Später  dehnt  sich  das  Amnion  immer  mehr  aus  und  legt  sich 
dicht  der  Innenfläche  des  Chorion  an.  Es  umschliesst  dann  den  Stiel 
des  Dottersackes  {dg)  sowohl  als  den  der  Allantois  (Urachus  u)  mit 
den  Nabelgefässen  und  bildet  mit  diesen  den  vom  Embryo  zum 
Allantoischorion  verlaufenden  Nabelstrang  (Abb.  5;  as  Amnion- 
scheide  des  Nabelstranges). 

Bei  der  Geburt  wird,  wenn  die  Verbindung  der  Fruchtblase  mit 
der  Uterinschleimhaut  sich  zu  einer  innigen  gestaltet  hatte,  ein  Theil 
der  mütterlichen  Schleimhaut  als  mütterliche  Decidua  (hinfällige 
Haut)  mit  ausgestossen.  Diejenigen  Säuger,  bei  denen  dies  der  Fall 
ist,  werden  als  Mammalia  decidttata  den  übrigen,  Mammalia 
indeciduata,  gegenübergestellt.  Zu  letzteren  gehören  die  Beutel- 
und  Hufthiere.  Da  jedoch  auch  für  diese  nachgewiesen  ist,  dass  ein 
Theil  der  mütterlichen  Schleimhaut,  wenn  auch  nur  das  Epithel,  bei 
der  Geburt  mit  abgestossen  wird  (Turner),  so  ist  die  genannteEin- 
theilung  zum  mindesten  so  aufzufassen,  dass  die  Trennung  keine 
scharfe  ist. 

In  manchen  Fällen  bildet  die  Uterinschleimhaut,  indem  sie  sich 
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kurz  nacli  der  Aufnahme  des  Eies  in  den  Uterus  faltenartig  um  das 
Ei  erhebt  und  sich  über  demselben  schliesst,  eine  Art  Kammer  um 
das  Ei,  die  im  Laufe  der  späteren  Entwickking  oder  erst  mit  der 
Geburt  verloren  geht.  Sie  heisst  De ci du a  cajjsularis  {Dec.  reßexa). 
Ausser  bei  dem  Menschen  und  den  Affen  linden  wir  die  Deciduu 
capsidaris  bei  den  Fledermäusen,  manchen  Nagern  und  anderen  Ord- 
nungen, doch  sind  hier  noch  manche  Untersuchungen  erforderlich. 
Die  vergleichende  Betrachtung  ergiebt,  dass  sich  eine  D.  capsidaris 
überall  da  ausbildet,  wo  ein  für  die  Befriedigung  des  hochgradigen  Sauer- 
stoö'bedürfnisses  der  Keim-  oder  Fruchtblase  ungünstiges  Missverhält- 
niss  zwischen  der  Grösse  der  Keimblase  und  dem  Cavum  ideri  be- 
steht. Die  schon  vom  ersten  Beginn  der  Entwicklung  an  unbedingt 
nöthige,  reichliche  Sauerstoffzufuhr  zu  dem  Ei  erfolgt  aus  den  Kapil- 
laren der  Uterusschleimhaut,  und  erfordert  die  Sauerstoffaufnahme, 
ebenso  wie  die  Kohlensäureabgabe,  ein  unmittelbares  Kontaktverhält- 
niss  zwischen  Schleimhaut  und  Ei.  Dies  wird  in  vielen  Fällen  dadurch 
erreicht,  dass  das  Ei  schnell  an  Volumen  zunehmend  das  Cavum 
'Uteri  ausfüllt  (z.  B.  Kaninchen),  oder  sich  vielfach  faltend  (z.  B.  die 
lange  Fruchtblase  der  Wiederkäuer)  den  Buchten  der  Uterinschleim- 
haut anpasst.  Bleibt  jedoch  das  Ei  von  vorneherein  klein  (z.  B. 
Nager  mit  Blätterumkehr),  so  befindet  es  sich,  aus  der  engen  I^M&a  uterina 
in  dem  weiten  Uterus  angelangt,  nicht  in  dem  für  seine  Fortentwick- 
lung nöthigen,  unmittelbaren  Kontakt  mit  der  ernährenden  Fläche.  Dann 
erzeugt  gleichsam  das  chemische  Bedürfniss  des  Eies  eine  Decidua  capsu- 
laris.  In  der  letzteren  erblicken  wir  also  nach  meiner  Auffas- 
sung eine  inFolge  des  Missverhältnisses  zwischen  Eivolumen 
und  Cavum  uteri  erworbene  Einrichtung. 

Am  Schlüsse  dieses  allgemeinen  Theiles  ist  zu  bemerken,  dass  im 
Einzelnen  von  dem  hier  angegebenen  Verhalten  mannigfache  Abwei- 
chungen vorkommen,  worüber  das  Nähere  in  dem  folgenden  speziellen 
Theile  und  bei  den  Embryonalhüllen  des  Menschen  nachzusehen  ist. 
Auch  ist  zu  beachten,  dass  während  der  Entwicklung  mit  den  sich 
stetig  ändernden  physiologischen  Bedürfnissen  des  Embryo  auch  der 
morphologische  Charakter  der  Hüllen  und  Anhangsorgane  wechselt. 
Die  in  der  folgenden  speziellen  Darstellung  gegebenen  Tafelschemata 
haben  deshalb  immer  nur  für  ein  bestimmtes  Stadium  der  Hüllen 
Geltung. 
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Ueber  die  Embryonalhüllen  der  ei  erlegenden 
Kloakeiitliiere  (Monotremata) 

sind  wir  durch  neue  Untersuchungen  von  Semon  unterrichtet.  Die 
in  die  Tube  aufgenommenen  dotterreichen  und  kugelförmigen  Eier 
messen  ca.  4  mm,  sind  also  bei  weitem  grösser,  als  die  aller  übrigen 
Säugethiere.  Sie  besitzen  eine  zarte  Dotterhaut  und  auf  dem  braun- 
gelben Dotter,  wie  die  Vögel-  und  Reptilieneier  eine  weissliche  Keim- 
scheibe, auf  welche  die  Furchung  beschränkt  ist  (partielle  Furchung). 
Auch  durch  dieses  Verhalten  offenbaren  die  Monotremen  die  Ver- 
wandtschaft der  Säuger  mit  den  Reptilien.  Auf  das  Ei  lagert  sich 
im  Eileiter  eine  dünne  Ei  weiss  schiebt  und  dann  eine  aus  Keratin 
(R.  Neumeister)  bestehende,  nur  0,012  mm  messende  Eischale  ab. 

Während  ihrer  Wanderung  nach  aussen  wachsen  Ei  und  Eischale 
beträchthch,  und  sind  die  Eier  bei  der  Uebernahme  in  die  an  der 
Bauchseite  der  Mutter  befindliche  Hauttasche  von  ovaler  Form  und 
messen  16  :  18  mm. 

Das  Amnion  (s.  Tafellll  Schema  1  am  nach  Semon)  zeigt  in- 
sofern einen  primitiven  Zustand,  als  es  dauernd  durch  eine  über  die 
Rückengegend  des  Embryo  in  sagittaler  Richtung  laufende  Verbin- 
dungsplatte mit  centralem  kanalartigen  Hohlraum  (Amnionkanal), 
ähnlich  dem  Amniosnabelstrang  der  Wiederkäuer  (s.  S.  78)  mit  dem 
Chorion  [ch]  vereinigt  bleibt  und  also  keine  völlige  Ablösung  von 
letzterem  erfährt.  Ein  anfangs  gebildetes,  den  Kopf  bis  zur  Wurzel 
der  vorderen  Extremität  einschliessendes  Proamnion  (S.  65)  wird  nach 
Ausdehnung  des  Mesoblast  und  des  Exocoelomes  in.  die  Vordergegend 
in  ein  echtes  Amnion  umgewandelt. 

Die  oben  genannte  Verbindungsplatte  zwischen  Amnion  und 
Chorion  trennt  dorsalwärts  vom  Embryo  die  Allantois  [all]  von  dem 
Dottersack.  Beide  Bildungen  lagern  sich,  ähnlich  wie  zwei  Schalen 
einen  Kern  umschliessen ,  um  den  vom  Amnion  umhüllten  Embryo, 
und  zwar  liegt  die  Allantois  rechts,  der  Dottersack  links.  Mit  der 
Grössenzunahme  des  Eies  und  des  Embryo  wachsen  beide  bis  zur 
Geburt.  Beide  fungiren  bei  reichlichem  Gefässgehalt  und 
in  naher  ■  Berührung  mit  der  Innenfläche  der  porösen  Ei- 
schale als  Athmungsorgane.  Der  Dottersack  dient  daneben  als 
Ernälirungs-  bezw.  Dotterorgan,  indem  sein  hohes  Epithel  dicht  von 
Dotterkörnern  erfüllt  ist,  welche  einer  allmählichen  Aufsaugung  durch 
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das  Gefasssystem  des  Dottersackes  unterliegen.  Der  letztere  erhält 
aus  der  Aorta  ahdominalis  zwei  paarige,  nebeneinander  verlaufende 
Arterien,  welche  ihn  innkreisen  und  ihr  Blut  schliesslich  in  eine  aus 
zwei  Hauptstämmen  entstehende  Dottervenc  ergiessen. 

Während  der  Dottersack  keine  sehr  feste  Verwachsung  mit  dem 
Chorion  eingeht,  ist  dies  in  hohem  Grade  bei  der  AUantois  der  Fall, 
In  der  Verwachsungstiäche  breitet  sich  ein  sehr  dichtes  Maschenwerk 
weiter  Kapillaren  aus,  die  ganz  an  die  charakteristischen  Kapillaren 
der  AUantois  des  Hühnchens  erinnern.  Die  Verbreitung  der  Haupt- 
stämme der  Gefässe  —  zweier  Arterien  und  zweier  Venen  —  ge- 
schieht an  der  embryonalwärts  gerichteten  Fläche  der  AUantois,  wobei 
die  Arterien  von  den  Venen  begleitet  werden. 

Wenn  der  reife  Embryo  die  Eischale  gesprengt  hat,  trocknen 
AUantois  und  Dottersack  ein  und  hängen  noch  eine  Zeit  lang  an 
dem  Nabel  heraus.  Der  Dottersack  wird  aber  nicht  wie  bei  Vögeln 
und  Reptilien  in  den  Körper  allmählich  aufgenommen,  sondern  geht 
verloren. 

Die  Embryonalhüllen  der 

Beutelthiere  (Marsupiaiia) 

haben  wir  durch  die  Untersuchungen  von  Selenka,  besonders  bei 
dem  Opossum  [Didelphys  virginiana)  genauer  kennen  gelernt. 

Die  Eier  sind  nicht  grösser  und  dotterreicher,  als  die  der  übrigen 
Säuger  und  messen  ca.  0,1  mm  im  Durchmesser.  Das  in  Furchung 
stehende  Ei  besitzt  keine  Zona  pellucida  mehr,  jedoch  eine  unregel- 
mässig konzentrisch  geschichtete,  in  dem  Eileiter  abgelagerte  Gallert- 
hüll e  von  ungefähr  dem  vierfachen  Eidurchmesser.  Dieser  liegt 
aussen  eine  als  Gr anulo samembran  bezeichnete,  anfangs  kern- 
haltige, später  homogene  Hülle  auf,  die  in  ihrer  Herkunft  unklar  ist. 
Die  Gallerthülle  schwindet  mit  der  zunehmenden  Ausdehnung  der 
Gastrula  mehr  und  mehr  und  zwar  zuerst  über  der  Embryonalanlage 
(am  dritten  Tage).  Am  fünften  Tage  ist  keine  Spur  derselben  mehr 
vorhanden.  Auch  die  G.ranulosamembran,  die  im  Bereiche  des  Frucht- 
hofes am  3.-4.  Tage  locker  mit  der  Uterinschleimhaut  verklebt,  ist 
ein  vergängliches  Gebilde  und  am  Pmde  des  sechsten  Tages  gänzlich 
resorbirt. 

Der  Dotter  sack  (Tafel  HI  Schema  2  ds  nach  Sel.enka)  ist 
ausserordentlich  gross  und  bleibt  mit  der  Aussen  wand  der 

Erklärung  zu  Tafel  III.  a/i  Amnionhöble ;  AUantois;  am  Amnion;  cACiiorion; 
cot  Cotyledo;  ds  Dottersack;  cxc  Exocoeloni ;  .s«  Sinus  terminalis. 
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Fruchtblase,  dem  Cliorion,  bis  zur  Geburt  verbunden.  Dem- 
gemäss  bleibt  auch  der  mit  dem  Sinus  terminalis  [st]  abschliessende 
Crefässhof  dem  Ektoblast  des  Chorion  angelagert,  ohne,  wie  sonst, 
durch  das  (hier  klein  bleibende)  Exocoelom  abgetrennt  zu  werden. 
Auf  diese  Weise  erhält  sich  eine  sehr  innige  Beziehung  zwischen  den 
Gefässen  des  Dotterkreislaufes 
und  der  Uterinschleimhaut 
während  der  ganzen  Träch- 
tigkeitsdauer.  Der  Dotter- 
sack ist  demgemäss  sowohl 
Athmungsorgan,  als. Ernäh- 
rungsorgan. Er  hat  also, 
da  das  Ei  nicht  dotter- 
reicher ist,  als  das  der 
übrigen  Säuger,  mit  dem 
Eintritt  des  intrauterinen 
Lebens  bei  den  Beutlern 
insofern  einen  Funktions- 
Avechsel  erfahren,  als  er 
die  Aufsaugung  von  Nähr- 
material aus  den  Kapil- 
laren derUterinschlei  Ul- 
fa au  t  übernimmt. 

Eine  Verwachsung  des 
Chorions  mit  der  Uterinschleim- 
haut findet  zwar  zu  keiner  Zeit 
statt,  doch  tritt  eine  eigenthüra- 
liche  unzertrennliche  Verlöthung 
der  einzelnen  Fruchtblasen  an 
ihren  Berührungsflächen  ein. 
Die  Kapseln  verwachsen  so  zu 
einem  einheitlichen  Körper,  und 
findet  die  Verwachsung  ausserhalb  des  Bereiches  des  Gefässhofes 
statt.  Das  Chorion  verbindet  sich  nur  ganz  locker  durch  sich  in  dicht 
gestellte  Krypten  der  Uterinschleimhaut  einsenkende  Zottenbildungen 
mit  der  letzteren.  Im  Bereich  des  Gefässhofes  wird  so  in  Folge  der 
Oberflächenvergrösserung  und  gleichzeitiger  Vermehrung  der  Gefässe 
der  Gasaustausch  zwischen  den  fötalen  und  den  mütterlichen  Kapil- 
laren gesteigert.  Man  spricht  so  von  einer  Dotter  sack-  oder 
Nabelblasen  placenta. 

Im  Gegensatz  zu  dem  die  ganze  Fötalzeit  hindurch  bestehenden 


{ 


Abb.  85.  Embryo  von  Didclphys  virginiana 
im  Amnion.  (Nach  Selen ka.)  Das  Chorion 
ist  grösstentheils  entfernt.  AU  AUantois; 
ao  Aorta ;  G  Gefässhof ;  Di  der  durch  '  die 
AUantois  ausgestülpte  Theil  des  Dottersackes ; 
I  Exocoelom;  i  Haftstiel;   Vom  Dottervenen. 
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Dotterkreislaufe  kommt  es  nicht  zur  Ausbildung  eines  Placen- 
tarkreislaufes,  indem  die  Allantois  als  ein  rudimentäres 
Organ  klein  bleibt  und  nur  als  Harnsack,  nicht  aber  als 
Athmungs-  und  Ernährungsorgan  fungirt.  Sie  erreicht  niemals 
die  InnenHäche  des  Chorion,  senkt  sich  vielmehr  in  eine  Nische  des 
Dottersackes  ein  (s.  Schema  2).  Auch  beginnt  kurz  vor  der  Geburt 
bereits  ihre  Rückbildung.  Man  vergleiche  nun  das  Schema  mit  der 
Abb.  85  und  denke  sich  in  letzterer  das  nur  theihveise  erhaltene 
Chorion  zur  Kugel  ergänzt.  Aus  dem  hinteren  Ende  des  von  dem 
Amnion  umschlossenen  Embryo  tritt  die  Aorta  (ao),  welche  auf  dem 
eingestülpten  Theil  des  Dottersackes  [Di)  gelegen  über  die  Allantois 
{ÄU)  zum  Sinus  terminalis  [st]  des  Dotterkreislaufes  zieht.  Ander- 
seits gehen  aus  den  Gefässen  des  Dottersackes  die  beiden  Venae 
omphalo-mesentericae  {Vom)  zum  Embryo  zurück.  Die  Allantois  ist 
relativ  gefässarm  und  erscheint  mit  dem  Embryo  durch  den  das 
Exocoelom  .enthaltenden  Haftstiel  an  dem  Chorion  befestigt. 

Das  Amnion  besteht  anfangs  als  Proamnion  im  Bereiche  des 
vorderen  Drittels  des  Embryo  nur  aus  Ekto-  und  Entoblast,  während 
die  hinteren  zwei  Drittel  von  dem  aus  Ektoblast  und  Hautplatte  ge- 
bildeten Amnion  umfasst  werden.  Indem  darauf  der  Embryo  immer 
tiefer  in  den  Dottersack  zu  liegen  kommt,  zieht  sich  der  hintere  Theil 
des  Amnion  mehr  und  mehr  zurück,  sodass  schliesslich  fast  der  ganze 
Embryo  von  einem  nur  aus  Ekto-  und  Entoblast  gebildeten  Amnion 
umschlossen  ist  (s.  Schema). 

Der  Uterus  zeigt  während  der  Trächtigkeitsperiode  eine  Ver- 
dickung seiner  Wand,  die  auf  Vergrösserung  der  Drüsen,  erhöhten 
Blut-  und  Lymphgehalt  und  reichlichere  Falten-  und  Nischenbildung 
zurückzuführen  ist.  Das  Epithel  scheint  keinerlei  Veränderungen  zu 
erfahren,  und  die  Aussackungen  des  Chorion  lassen  sich  ohne  jeden 
Widerstand  aus  den  Krypten  der  Schleimhaut  herausheben. 

Die  Ernährung  des  Embryo  geschieht  anfangs  durch  Avasser- 
helle  Lymphe,  welche  den  Uterus  prall  erfüllt  und  die  Fruchtblasen 
umgibt.  Nach  Einsenkung  der  Chorionauswüchse  in  die  Schleimhaut 
findet  man  zwischen  beiden  eine  von  zelligen  Gebilden  ganz  freie 
helle,  lymphartige  Ernährungsliüssigkeit,  die  Uterinmilch,  welche 
das  Chorion  umspült  und  theils  aus  dem  Sekret  der  Uterindrüsen, 
theil  s  aus  dem  diflundirenden  Serum  der  Blut-  und  Lymphbahnen 
des  Uterus  stammt. 

Die  Jungen  werden  bei  den  Beutelthieren  in  einem  sehr  mangel- 
luiften  Entwicklungszustand  geboren  und  gelangen  als  sogenannte 
Beuteljunge  in  den  als  Marsupium  bezeichneten,  in  der  Inguinalgegend 
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gelegenen  Beutel.  In  diesem  läuft  die  weitere  Entwicklung  der  sich 
an  den  Zitzen  der  Milchdrüsen  festsaugenden  Föten  ab.  Bei  der 
Geburt  besitzen  die  Jungen  eine  noch  vollkommen  funktionirende 
Urniere,  noch  keine  Niere  und  nicht  funktionsfähige  Sinnesorgane. 
Am  fünften  Tage  nach  der  Begattung  beginnt  erst  bei  dem  Opossum 
die  Furchung.  Schon  48  Stunden  nach  Beginn  der  Furchung  ist  der 
Priraitivstreif  angelegt,  und  die  Geburt  erfolgt  am  Ende  des  12.  Tages 
nach  der  Begattung,  sodass  die  Zeit  der  Trächtigkeit  —  vom  Beginne 
der  Furchung  an  gerechnet  —  nur  ca.  acht  Tage  beträgt. 

Hervorzuheben  ist,  dass  der  beschriebene  Tj^pus  nicht  für  alle 
Beutler  Geltung  hat,  indem  bei  Phascolarctus  die  allerdings  auch  klein 
bleibende  Allantois  die  Innenfläche  des  Chorion  erreicht  und  mit  ihr 
verwächst.  Durch  hinzukommende  reichliche  Vaskularisation  über- 
nimmt aber  hier  die  Allantois  neben  dem  Dotter  sack  die 
Rolle  eines  Athmungsorganes  (Semonj. 

Unter  den 

Binliuferji  (Perissodaetyla) 

besitzen  wir  vomPferd  eine  Reihe  von  Stadien,  welche  uns  einen  Einblick 
in  die  Gestaltung  der  Embryonalhüllen  ermöglichen.  Nach  P.Martin 
hat  die  21  Tage  alte  Fruchtblase  des  Pferdes,  deren  Gestalt  mit  der 
des  Hühnereies  übereinstimmt,  einen  Längsdurchmesser  von  3,5  cm 
und  ist  von  einer  lamellösen  Gallerthülle  umschlossen.  Die  Längs- 
achse des  wenige  Ursegmente  zeigenden,  schuhsohlenförmigen  Embryo 
liegt  quer  zur  langen  Eiachse.   Es  ist  noch  kein  Amnion  vorhanden. 

Am  28.  Tage  liegen  die  kugelförmigen,  schon  4,2  cm  messenden 
Fruchtblasen  bei  noch  vollkommen  glatter  Oberfläche  frei  im  Uterus 
(Bonnet).  An  dem  einen  Pole  besteht  eine  kuppeiförmige  Vorwöl- 
bung, unter  welcher  im  Innern  sich  der  Embryo  findet  (Abb.  86 
und  87  und  Tafel  III  Schema  3  nach  Bonnet).  Der  Kuppel  gegen- 
über, an  dem  „Gegenpol",  bemerkt  man  ein  ovales,  von  einem  ring- 
förmigen Wulst  umgebenes  Feld,  das  Nabelblasenfeld,  in  dessen  Bereich 
das  Epithel  des  Chorion  eine  Wucherung  erfahren  hat.  Innerhalb 
des  Wulstes  läuft  ein  ringförmiges  Gefäss,  der  Sinus  terniinalis  des 
Dotterkreislaufes  [st).  Das  Gesammtverhalten  ergiebt  sich  aus  dem 
Schema.  Der  von  dem  Amnion  umschlossene  Embryo  liegt  an  der 
Basis  der  Kuppel  und  besitzt  einen  sehr  grossen  Dotter  sack.  Letzterer 
ist  im  Bereiche  der  äusserlich  als  ovales  Feld  erscheinenden  Stelle 
durch  verdickten  Mesoblast  fest  mit  dem  Chorion  verwachsen.  Dieses 
„Omphalochorion"  war  wahrscheinlich  früher  über  einen  grösseren 
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iiezirk  der  unteren  Eihälfte  ausgedehnt  und  diente  zur  Zeit  der  noch 
fehlenden  AUantois  als  Dottersackplacenta. 


-Ncchelblas  erife  Id 

Abb.  86.   Fruchtblase  des  Pferdes  von  28  Tagen  nach  der  Begattung;  etwas  vergrössert. 

(Nach  Bonnet.) 


2iiss  in,  derSin/anöL 

Abb.  87.    Dieselbe  Fruchtblase  von  der  anderen  Seite.    (Nach  Bonn  et.) 

Die  AUantois  hat,  über  die  rechte  Seite  des  Embryo  in  die  Kuppel 
yordringend,  Amnion  und  Embryo  umwachsen  und  wächst  weiterhin  in 
der  Richtung  der  Pfeile  in  das  Exocoelom  zwischen  Chorion  und  Dotter- 
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sack  hinein,  um,  denDottersack  mehr  und  mehr  einengend,  bis  zumNabel- 
blasenfeld  vorzudringen.  Die  an  der  Basis  der  Kuppel  auftretenden  Gefässe 
sind  demgemäss  als  Gefässe  des  Allantoischorion,  die  auf  dem  Haupt- 
theil  der  Fruchtblase  sichtbaren  Gefässe  als  solche  der  Nabelblase 
zu  deuten;  beiderlei  Gefässe  schimmern  durch  das  Chorion  hindurch. 

In  der  7.  Woche  beginnt  .die  bis  dahin  kugelförmige  Fruchtblase 
sich  in  einen  zweihörnigen  halbmondförmigen  Sack  umzuwandeln 
(Abb.  88).  Die  Allantois  verwächst  dann  an  der  ganzen  Innenfläche 
des  Chorion  mit  dem  letzteren,  und  wird  die  äussere  Wand  der  Frücht- 


Abb.  88.    Schema  der  Eihäute  des  Pferdeembryo  im  5. — 6.  Monate.    (Nach  Bonnet.) 


blase  demgemäss  mit  Ausnahme  des  narbig  schrumpfenden  kleinen 
jSTabelblasenfeldes  an  der  konkaven  Seite  der  Fruchtblase  nur  von 
dem  Allantoischorion  gebildet.  Die  Aussenfläche  des  letzteren 
entwickelt  in  der  7.  Woche  feine  Fältchenkämme,  auf  welchen  in 
der  9. — 10.  Woche  anfangs  zarte,  gefässhaltige  Zöttchen  entstehen. 
Diese  senken  sich  schliesslich  als  Zottenbüschel  in  während  der 
Trächtigkeit  entstehende  Nischen  der  Uterinschleimhaut  ein.  Die 
Oberfläche  der  Blase  hat  so  eine  Placenta  diffusa  von  braun- 
rother  oder  gelbbräunlicher  Farbe  entwickelt. 

Zwischen  dem  sich,  wie  es  scheint,  bis  zur  Geburt  erhaltenden 
stark  abgeflachten  Uterinepithel  und  dem  Chorion  findet  sich  eine 
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spärliche  leukocytenlialtige  Uterinmilch,  und  kommt  es  zu  keiner  festen 
Verbindung  zwischen  Fruchtblase  und  Uterinschleimhaut. 

Innerhalb  der  AllantoisHüssigkeit  findet  man  verschieden  gestaltete, 
bräunlich-grüne,  längliche  bis  zu  15  cm  lange  Bildungen.  Schon  von 
Aristoteles  als  Hippomanes  bezeichnet,  entstehen  sie  als  Wuche- 
rungen der  Allantois  oder  des  AUantoischorions. 

Das  Amnion  erhält  durch  die  Verwachsung  mit  der  Allantois 
von  dieser  reichliche  Gefässe  und  trägt  an  der  Innenfläche  knotige 
Epithelwucherungen. 

Die  Tragezeit  der  Stute  beträgt  12  Monate ;  gewöhnlich  wird 
eins,  selten  werden  zwei  Junge  geboren. 

Die  Fruchtblase  der 

Wale  (Cetacea) 

ist  meist  in  dem  linken  Horn  des  Uterus  gelegen,  reicht  jedoch  mit 
einem  Theil  in  das  rechte  Horn  bis  zur  abdominalen  Tubenöffnung. 

In  vorgerückter  Ausbildung  ist  das  Chorion  an  der  ganzen 
Oberfläche  mit  Falten  und  Zotten  besetzt,  die  in  entsprechende  Gruben 
der  Uterinschleimhaut  hineinragen,  und  besteht,  wie  bei  den  Perisso- 
dactylen,  eine  Placenta  diffusa.  Nur  die  Enden  der  länglichen 
Fruchtblase  bleiben  manchmal  frei  von  Zotten,  ebenso  der  dem  Ostiw)i 
uterinum  internum  angelagerte  Teil  [Orca  gladiator  nach  Turner) 
(Tafel  III  Schema  4).  Bei  dem  Delphin  sind  auch  die  Kapselenden 
mit  Zotten  besetzt  (Chabry). 

Die  Allantois  breitet  sich  an  der  der  Bauchseite  des  Embryo 
gegenüber  liegenden  Chorioninnenfläche  aus,  jedoch  mit  ihrem,  den 
Hohlraum  umschUessenden  entoblastischen  Theil  meist  nur  über  eine 
relativ  kleine  Strecke,  während  der  mesoblastische,  die  Nabelgefässe 
führende  Theil,  wie  oben  gesagt,  an  der  ganzen  Innenfläche  des 
Chorion  die  Zotten  vaskularisirt.  In  der  Allantoishöhle  scheinen 
an  das  Hippomanes  des  Pferdes  erinnernde  Körper  bei  dem  Delphin 
vorzukommen.  Hier  füllt  die  Allantois  das  eine,  das  Amnion  mit 
dem  Embryo  das  andere  Horn  aus. 

Die  Amnionhöhle  ist  sehr  weit,  und  verklebt  das  Amnion 
in  grosser  Ausdehnung  mit  der  Innenfläche  des  Chorion  wie  mit 
einem  Theil  der  Allantois  durch  zartes  Gewebe.  Bis  in  die  Kapsel- 
enden dringt  das  Amnion  jedoch  meist  nicht  vor. 

Der  Nabelstrang  enthält  zwei  Arterien  und  zwei  Venen,  von 
denen  je  eine  an  der  der  Bauchseite  gegenüber  liegenden  Chorion- 
fiäche  nach  den  Kapselenden  zieht.    Die  Aussenfiäche  des  Stranges 
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bez.  seine  AmnionbekleicUmg  ist  mit  zahlreichen,  häufig  bräunhchen 
Kariinkeln  besetzt. 

Der  Dotter  sack  verschwindet  sehr  früh  und  ist  bei  7  mm 
langen  Embryonen  von  PJwcaena  communis  als  ein  kleines  dem 
proximalen  Ende  des  Nabelstranges  angelagertes  Bläschen  zu  erkennen 
((jruldberg).  Es  spielt  demgemäss  der  Dotterkreislauf,  wie  bei  den 
Wiederkäuern,  nur  eine  untergeordnete  Rolle. 

Die  Dauer  der  Gravidität  beträgt  im  Allgemeinen  10  Monate; 
es  wird  stets  ein  Junges  geboren.  Phocaena  communis  paart  sich 
im  Sommer  oder  Herbst  und  gebärt  nach  9— 10  monatlicher  Trächtig- 
keit in  den  Monaten  März  bis  Juli  ein  0,7  —  0,88  m  langes  Junges 
(Grieg). 

Die  Eihäute  und  Placenta  der 

Halbaffen  (Prosimiae) 

bedürfen,  ebenso  wie  die  Embryologie  dieser  interessanten  Gruppe, 
einer  eingehenden  Untersuchung,  wenn  wir  auch  Turner  und 
Milne-Edwards  schon  manche  Angaben  verdanken. 

Das  C  h  0  r  i  o  n  scheint  zeitweise  fast  ganz  von  Zotten  besetzt 
zu  sein,  so  dass  man  von  einer  Placenta  diffusa  sprechen  kann 
(Tafel  III,  Schema  5  nach  Turner).  Es  können  jedoch  bestimmte 
Stellen  ganz  zottenfrei  bleiben;  später  kommt  -  es  nach  Milne- 
Edwards  zur  Ausbildung  einer  glockenförmigen  Placenta  {Placenta 
en  cloclie).  Das  Chorion  erstreckt  sich  in  das  nicht  gravide  Uterus- 
horn mit  einem  Fortsatz  hinein. 

Die  Allantois  füllt  das  Chorion  ganz  aus,  mit  Ausnahme  des 
in  das  nicht  gravide  Horn  hineinragenden  Fortsatzes.  Oberhalb  des 
Rückens  des  Embryo  schlägt  sich  die  Allantois  auf  das  Amnion  um 
und  verwächst  mit  der  ganzen  Aussenfläche  des  letzteren. 

Der  grosse  Dottersack  erhält  sich  bei  Tamandua  sehr  lange. 

Bezüglich  des  Vorkommens  einer  Decidua  reflexa  fehlen  sichere 
Angaben.  ' 

Die  Prosimier  sind  unipar ;  die  Trächtigkeitsdauer  ist  unbekannt. 
Von  den 

Paarliufern  (Artiodactyla) 

behandeln  wir  zunächst  die  Wiederkäuer. 

Die  Eier  gelangen  von  der  Zona  pellucida  umhüllt  in  den  Eileiter, 
entbehren  der  Gallerthülle  und  verlieren  die  Zona  nach  Ablauf  der 
Furchung.    Mit  dem  Uebergang  in  das  Gastrulastadiuni  beginnt  das 
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kugelförmige  Ei  in  die  längliche  und  schliesslich  fadenförmige  Gestalt 
(s.  0.  Abb.  23)  überzugehen.     Wir  verdanken  besonders  Bonnet 
jj  eingehende  Untersuchungen  über  das  Schaf. 

'  Amnion  und  Exocoelom  entstehen  ausserordentlich  früh,  und 

ist  ersteres  beim  Schaf  bereits  am  15. — 16.  Tag  noch  vor  Bildung 
der  ürsegmente  geschlossen.  Dabei  kommt  es  nicht  zur  Bildung 
eines  Proamnion,  sondern  das  Amnion  besteht  von  vorneherein  auch 
in  der  Kopfgegend  aus  Ektoblast  und  parietalem  Mesoblast.  Charak- 
teristisch ist  beim  Schafembryo 
die  Ausbildung  eines  auch  bei 
Reptilien  vorkommenden  bis  zu 
9  mm  langen  A  ni  n  i  o  s  n  a  b  e  1- 
stranges,  welcher  bis  zum 
18.  Tag  noch  dorsahvärts  vom 
Embryo  als  ein  cylindrischer 
Strang  (Abb.  89)  die  Verbindung 
des  Amnions  mit  dem  Chorion 
unterhält.  Allmählich  verschwin- 
det er  spurlos,  indem  mit  der  zu- 
nehmenden Erweiterung  der  Am- 
nionhöhle  seine  Substanz  in  die- 
jenige des  Amnion  miteinbezogen 
wird.  Gegen  Ende  der  Trächtige 
keit  verwachsen  unter  Schwund  der 
AUantoishöhle  Amnion  und  Chorion 
miteinander. 

Gemäss   der  spindelförmigen 
Gestalt  der  Fruchtblase  hat  auch 
der  Dotter  sack,  nachdem  er 
durch  das  sich  mehr  und  mehr  aus- 
dehnende Exocoelom  völlig  von  dem  Chorion  getrennt  ist,  die  Form 
einer  langgestreckten  Spindel,  die  bis  in  die  Fruchtblasenenden  hinein- 
ragt, niemals  aber,  wie  man  früher  angenommen  hat,  die  Enden 
durchwächst.    Am  18.  Tage  tritt  in  den  Gelassen  des  Dottersack- 
kreislaufes das  erste  rothe  Blut  auf.    Die  Area  vasculosa  entwickelt 
keinen  Sinus  terminalis,  sondern  an  ihrem  Rande  finden  nur  kapillare 
Uebergänge  statt.    Die  Rückbildung  des  Dottersackes  beginnt  beim 
Schaf  unter  Verengerung  des  Stieles  und  Schrumpfung  von  den  Enden 
aus  schon  am  19.  Tage.    Nur  in  dem  mittleren  an  den  Gang  an- 
stossenden  Theil  erhält  sich  das  Lumen  länger,  und  bettet  sich  dieser 
Theil  in  eine  in  der  Nähe  des  distalen  Endes  des  Nabelstrangs  gelegene 
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Abb.  89.  Schafembryo  von  8  Tagen  und 
8  Stunden.  Vergr.  12/1.  (Nach  Bonnet.) 
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Furche  der  Allantois  ein  (Tafel  III,  Schema  6).  Bei  der  Geburt  findet 
sich  meist  keine  Spur  des  Dottersackes  mehr. 

Das  Chorion  entwickelt  unmittelbar  nach  seiner  Ablösung  von 
Amnion  und  Dottersack  an  seiner  ganzen  Oberfläche,  von  dem  Amnios- 


Abb.  90.  Fruchtblase  mil  Frucht  vom  Schaf.   Der  Fötus  war  vom  Kopf  bis  zum  Steiss 

36  cm  lang.   V3  natürlicher  Grösse. 


nabelstrange  aus  beginnend,  kleine  solide  Epithelzöttchen,  die  sich  in 
alle  Vertiefungen  der  Uterinschleimhaut  einsenken  und  eine  festere 
Verbindung  der  Fruchtblase  mit  der  Schleimhaut  verursachen. 
Hierzu  tritt  (beim  Schaf  am  28.  Tage  in  erster  Anlage  bei  einer 
Länge  der  Fruchtblasen  von  ca.  50  cm)  in  gewissen  Entfernungen 
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eine  grosse  Anzalil  linsengrosser  weisser  Flecken,  die  aus  allmälilicli 
immer  höher  werdenden  Fältchengruppen  bestehen.  Der  stark  ver- 
dickte ektoblastische  Ueber/.ug  ist  mit  zahlreichen  Fetttröpfchen, 
stäbchenförmigen  Krystallen  (Uterinstäl)clien)  und  homogenen  Körpern 
angefüllt,  wodurch  die  weisse  Farbe  der  als  Kotyledonen  (Abb.  90) 
bezeichneten  Bildungen  bedingt  wird.  Diese  senken  sich  beim  Schaf 
in  napffÖrmige  Vertiefungen  der  Uterusschleimhaut,  die  Gebär- 
mutternäpfe,  ein  (Abb.  91),  aus  Avelchen  die  Kotyledonen,  wie  die 
Finger  aus  einem  Handschuh,  herausgedrückt  werden  können.  Ihre 
Zahl  schwankt  zwischen  80  und  120.  Bei  der  Kuh  umfassen  dagegen 
die  Kotyledonen  napfartig  die  die  Zotten  aufnehmenden  knopfförmigen 
„Kar unk  ein"  der  Uterinschleimhaut.  Auch  bei  dem  Reh  finden 
sich  flache  Karunkeln  und  Kotyledonen.  Letztere  in  der  Zahl  von 
nur  3 — 5. 

Die  aus  dem  Enddarm 
beim  Schaf  (am  16. — 17.  Tag) 
herauswachsende  Allantois 
ist  anfangs  als  sichelförmiges 
Organ  quer  zur  Längsachse 
des  Embryo  und  der  Frucht- 
blase gestellt.  Allmählich 
wächst  sie  dann  bis  in  die 
Zipfel  des  Chorions  hinein 

Abb.  91.  Gebärmutternäpfe  vom  Schafembryo  ^^^^  erreicht  eine  koloSSalc 
Dach  Entfernung  der  Kotyledonen  der  Abb.  90. 

2/3  natürlicher  Grösse.  Entwicklung.    Der  Embryo 

stellt  sich  dann  quer  zur 
Längsachse  der  Fruchtl^lase.  Schliesslich  füllt  die  Allantois  das  Chorion 
völlig  aus  und  verwächst  mit  dessen  Innenfläche.  Der  epitheliale 
Theil  des  Harnsackes  reicht  jedoch  dorsalwärts  nicht  über  den  Embryo 
heraus;  es  wird  hier  vielmehr  der  mesodermale  Theil  der  Allantois, 
die  Gefässschicht,  durch  reichliches  Gallertgewebe  von  der  Ento- 
blastschicht  abgehoben  und  dringt  dann  in  die  Zöttchen  und  die 
Kotyledonen  des  Chorion  ein.  Gleichzeitig  verwächst  auch  die  Gefäss- 
schicht  mit  dem  Amnion.  So  kommt  es  zu  einem  die  ganze  Frucht- 
blase als  äusserste  Schicht  umhüllenden  Allantoischorion,  das 
mit  reichlicher  Flüssigkeit  sich  erfüllt  und  dessen  Kapillargebiet 
hauptsächlich  in  den  Kotyledonen  gelegen,  den  Sauerstoftaustausch 
zwischen  Mutter  und  Frucht  vermittelt.  Die  Kotyledonen  bilden  in 
ihrer  Gesammtheit  eine  Flacenta  multiplex. 

Zwischen  den  Kotyledonen  endigen  in  dem  Chorion  zahlreiche 
Vasa  märientia. 


II.  Spezielle  Darstellung. 
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Die  der  Gestaltung  des  träclitigen  Uterushornes  angepasste,  stark 
gekrümmte  Friichtblase  (Abb.  90)  liegt  mit  ihrer  Konvexität  an  der 
antimesometralen  Seite.  Der  Embryo  liegt  dem  einen  Ende  der 
Blase  näher  als  dem  anderen;  letzteres  ragt  in  das  nicht  trächtige 
Horn  des  Uterus  Ucornis  hinein.  Die  Kotyledonen  sind  an  den 
Zipfeln  der  Blase  reichlicher,  als  in  der  Gegend  des  Embryo;  zwischen 
ihnen  finden  sich  auf  dem  Chorion  zahllose  blasse  Flecke.  An  den 
Enden  der  Blase  wird  das  Chorion  schon  frühzeitig  resorbirt;  sein 
Epithel  verfettet  als  bräunliche  Schmiere.  Der  epitheliale  Theil  der 
Allantois  liegt  dann  frei  als  mehr  oder  weniger  eingetrockneter  Zipfel. 

Der  Nabel  Strang  enthält  zwei  Arteriae  und  zwei  Venae  umbilicales 
(Abb.  92),  sowie  den  Stiel  der  Allantois  (Urachus).  Nur  auf  frühem 
Entwicklungsstadium  ist  noch 
der  Dottergang  mit  den  Vasa 
omphalo-mesenterica  vorhanden. 
Der  Dotterkreislauf  bildet 
sich  also  sehr  früh  zurück 
und  hat  bald  eine  ganz  unter- 
geordnete Bedeutung.  Die  Ober- 
fläche des  Nabelstranges  d.  i. 
das  denselben  überkleidende 
Amnion,  ist  auf  vorgeschrit- 
tenem Stadium  ebenso  wie  die 
Amnioninnenfläche  mit  reich- 
lichen Zotten  und  flachen 
Prominenzen  —  Epithelwuche- 
rungen —  bedeckt.  Die  beiden  Nabelvenen  gehen  in  der  Nähe 
des  Embryo  in  dem  Strange  in  die  einfache  Vene  über.  Die  Arterien 
anastomosiren  an  dem  chorionwärts  gelegenen  Ende.  Hier  vertheilen 
sich  die  Gefässe  so,  dass  je  eine  Arterie  und  eine  Vene  längs  der 
dem  Mesometrium  zugewendeten  Konkavität  der  Fruchtblase  nach 
den  beiden  Zipfeln  zustreben  (Abb.  90). 

Die  Uterinschleimhaut  scheidet  hier,  wie  in  anderen  Fällen,  die 
als  Uterinmilch  bezeichnete,  ihrer  morphologischen  und  chemischen 
Zusammensetzung  nach  an  die  Milch  erinnernde  Flüssigkeit  aus,  die 
zur  Ernährung  des  Embryo  verwendet  wird.  Anfangs  enthält  diese 
seröse  Flüssigkeit  zahlreiche  fettig  degenerirende  Leukocyten,  welche 
das  Epithel  durchwandert  haben.  Auch  mischen  sich  fettig  zerfallende 
UterusepitheUen  bei  (Bonnet). 

Das  Ei  des  Rehes  erleidet  nach  Bischoff  nach  Ablauf  der 
Furchung  (im  Juli  und  August)  einen  mehrmouatlichen  Stillstand  der 

0.  SchnltzG,  Entwicklungsgeschichte.  ,  6 


Abb.  92.    Querschuitt  des  Nabelstrangs  eines 
20  cm  langen  Schaf embryo.    Vergr.  6/1. 
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5.  Embrj'onalhüllen  und  Placenta  der  Säugethiere. 


Entwicklung,  und  werden  die  Relikälber  (eins  oder  zwei)  erst  im  Ajiril 
des  folgenden  Jahres  geboren.  Neue  Untersuchungen  über  diesen 
eigenthümlichen  Stillstand  in  der  Entwicklung  sind  sehr  erwünscht. 

Die  Ti'agezeit  beträgt  bei  der  Kuh  10,  bei  dem  Schaf  und  der 
Ziege  5  Monate. 

Die  Zahl  der  Jungen  ist  beim  Rind  und  Schaf  1  —  2,  bei 
der  Ziege  gewöhnlich  2,  selten  mehr. 

Die  Embryonalhüllen  des  Schweines  bieten  auf  den  Anfangs- 
stadien keine  "wesentlichen  Unterschiede  von  denjenigen  der  Wieder- 
käuer. Die  Länge  der  Fruchtblasen  ist  hier  eine  ganz  ausserordent- 
liche und  steigert  sich  bis  zu  1,50  m  (Keibel).  Demgemäss  liegen 
die  Fruchtblasen  in  dem  viel  kürzeren  Uterus  in  zahlreichen  Quer- 
falten angeordnet,  die 
nach  Herauspräpariren 
sich  leicht  ausgleichen. 
Mit  der  durch  Zunahme 
der  Allantoistlüssigkeit 
bedingten  Ausdehnung 
nimmt  die  Länge  bald 
wieder  ab,  indem  gleich- 
zeitig von  den  Enden  der 
Blasen  aus  eine  Eintrock- 
nung der  anfangs  blasig 
aufgetriebenen  Enden  zu 
braunen,  gefässlosen  und 
trockenen  Strängen,  wie  bei  den  Wiederkäuern  eintritt. 

Das  ganze  Chorion  ist  gefässhaltig  mit  Ausnahme  der  an  die 
eintrocknenden  Enden  angrenzenden  Stellen,  an  denen  die  Allantois- 
zipfel  freiliegen,  und  tritt  im  Gegensatz  zu  den  Wiederkäuern  keine 
Bildung  von  Kotyledonen  ein.  Die  Oberfläche  des  Chorion  bildet 
vielmehr  eine  Menge  in  quer  gestellte  Reihen  angeordneter  gefäss- 
haltiger  sehr  niedriger  Zotten,  welche  sich  in  die  Furchen  und  Gruben 
der  Uterusschleimhaut  einfügen.  Eine  besondere  Eigenthümlichkeit 
der  sich  so  entwickelnden  Placenta  diffusa  besteht  in  dem  Auf- 
treten von  zahllosen,  1  —  3  mm  grossen  gefässarmen,  weissgrau 
erscheinenden  Erhabenheiten,  Areolae,  um  welche  sich  die  Zotten- 
reihen radiär  gruppiren.  Sie  greifen  in  entsprechende  Vertiefungen 
der  Uterinschleimhaut  ein,  an  welchen  sich  die  Uterinmilch  anhäuft. 

Der  Dotter  sack  bildet  sich  sehr  früh  zurück,  indem  er  zu 
einem  stark  gefalteten,  kompakt  erscheinenden  und  an  eine  Drüse 
erinnernden  röthlich-gelblichen  Gebilde  wird,  das  sich  nach  Durch- 
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Abb.  93.    Nabelstrang  des  0,5  cm  laugen  Schweins- 
embryo. 
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schneiden  entfalten  lässt  und  in  einen  langen  dünnen  Faden  ausläuft 
(bei  Embryonen  von  3  cm).  Dementsprechend  zeigt  der  Nabelstrang 
nur  auf  frühem  Stadium  die  Dottergefässe  (Abb.  93). 

Die  Tragzeit  des  Schweines  beträgt  4  Monate.  Die  Zahl  der 
Jungen  schwankt  zwischen  8  und  14.  Wie  hei  allen  Multiparen 
gelegentlich,  gehen  beim  Schwein  ziemlich  häufig  intrauterin  Embryonen 
im  Kampfe  ums  Dasein  unter  fettigem  Zerfall  und  Entartung  der 
Häute  zu  Grunde. 

Unter  den  Eiern  der 

Fleischfresser  (Cariiivoren) 

entbehren  die  dem  Eileiter  entnommenen  Eier  des  Hundes  und  der 
Katze  der  Gallertschicht  und  sind  nur  von  der  Zona  ^elhtcida,  anfangs 
auch  noch  von  den  Zellen  des  Cumuhts  ooplionis  bekleidet. 

Acht  bis  zehn  Tage  nach  der  Ovulation  gelangen  die  Eier  des 
Hundes  in  den  Uterus  (bei  der  Katze  etwas  früher).  Bald  nach  dieser 
Zeit  stellen  die  Eier  der  Katze  ca.  20  mm 
lange,  eiförmige  und  der  Zona  entbehrende, 
zweiblätterige  Gebilde  dar.  In  gleicher  Entfer- 
nung von  den  beiden  Fruchtbiasenenden  bildet 
sich  die  Area  emhryonalis  mit  senkrecht  zur 
Längsachse  des  Eies  gerichtetem  Primitivstrei- 
fen. Die  Verbindungslinie  der  Area  mit  dem 
gegenüberstehenden  Punkte  der  EioberÜäche  '^^^  ?  ''l'® 

"  °  P  luchtblase   der   Katze  m- 

steht  senkrecht  auf  dem  durch  die  Elenden  ge-    natürlicher  Grösse.  (Nach 
legten  „Aequator".    Indem  die  Enden  aus-  Bonnet.) 
wachsen,  wird  die  Fruchtbiase  citronenförmig 

(Abb.  94).  Der  Ektoblast  verdickt  sich  frühzeitig  in  einer  breiten 
nur  die  Blasenenden  und  die  Area  mit  ihrer  nächsten  Umgebung  frei- 
lassenden gürtelförmigen  Zone,  in  deren  Bereich  es  zur  Bildung 
von  Zöttchen  kommt;  erst  dann  beginnt  die  Bildung  des  Amnion 
und  Proamnion.  Die  Fruchtblase  geht  darauf  in  Tonnenform  über, 
indem  ihre  zugespitzten  zottenfreien  Enden  sich  abflachen. 

Der  Dottersack  wird  durch  das  Exocoelom  nicht  vollständig 
von  dem  Chorion  abgetrennt,  bleibt  vielmehr  an  einer  als  Omphalo- 
chorion  aufzufassenden  Stelle  durch  ung'espaltenen  Mesoblast.  mit  dem 
Ektoblast  der  Fruchtblase  verbunden  (Tafel  IV,  Schema  1).  Er 
erhält  sich  mit  seinem  Kreislauf  bis  zum  Ende  der  Tragzeit 
als  ein  zweizipfeliger  mit  seinen  Enden  in  die  Enden  der  Fruchtblase 
zwischen  Allantois  und  Chorion  hineinragender  Sack  (Abb.  96). 

6* 
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Der  Kreislauf  des  Dottersackes  entwickelt,  wie  hei  den  "Wieder- 
käuern, niemals  einen  Sinus  terminaUs.  Die  Dotterarterien  und  die 
beiden  Dottervenen  sind  nur  in  der  Nähe  des  Emhryonalkörpers  zu 
unterscheiden ;  im  Uebrigen  findet  sich  eine  dichte  Gefässausbreitung, 
an  der  zu-  und  abführende  Stämmchen  nicht  mehr  zu  unterscheiden 
sind.  Die  Endstücke  der  Fruchtblase  sind  mesoblast-  und  demgemäss 
auch  gefässfrei.  Der  anfangs  quergerichtete  Emhryo  stellt  sich  früh- 
zeitig in  die  Längsachse  der  Fruchtblase  ein. 

Die  AUantois  tritt  als  hohles  Bläschen  aus  dem  Hinterende 
des  Embryo  und  verwächst  vom  26.  Tage  an  von  der  rechten  Seite 
ber  über  dem  von  dem  Amnion  umschlossenen  Embryo  nur  im  Bereiche 
der  zottentragenden  Gürtelzone  mit  dem  Chorion  (am  25.  Tage  beim 


Abb.  95.   Fast  ausgetragene  Fiucbtblase  der  Katze  mit  au  deu  Euden  durchschimmern- 
den Theilen  des  Embryo.    Placenta  zonaria.    Gefässe  des   ausser  dem   Bereiche  der 
Placenta  gelegenen  Chorion  {Vasa  nuirientia  chorii). 

Hund),  abgesehen  von  der  Gegend  des  Omphalochorion.  Sie  umhüllt 
somit  Amnion  und  Dottersack  (Tafel  IV,  Schema  1).  Im  Verhältniss 
zur  gesammten  Oberfiäche  der  Fruchtblase  nimmt  die  Gürtelzone  im 
Laufe  der  Entwicklung  bedeutend  ab  (vergl.  Abb.  94  und  Abb.  95). 
Sie  bildet  die  (ringförmige)  Placenta  zonaria  der  Raubthiere.  Sie 
ist  bei  dem  fast  ausgetragenen  Kätzchen  an  der  der  Bauchseite  ent- 
sprechenden Gegend  schmaler,  als  gegenüber  (Schema  95).  An  letzterer 
Stelle  findet  sich  eine  kleine  längliche  und  durchsichtige,  ca.  1  cm 
lange,  wie  eine  Lücke  erscheinende  Grube. 

Das  Chorion  erscheint  bei  dem  Kätzchen  im  Uebrigen  mit  Aus- 
nahme der  durchsichtigen  Kapselenden  grünlichbraun  in  Folge  von 
reichlich  abgelagertem  körnigem  Farbstofi".  Spärliche  Aeste  der  Nabel- 
gefässe  versorgen  den  nicht  placentaren  Theil  des  Chorion  [Vam 
nuirientia  des  Chorion).  Von  innen  betrachtet  erscheint  die  Placenta 
kleinlappig,  (Abb.  96),  und  hebt  sich  ihr  Rand  etwas  von  dem  Chorion  ab. 
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Der  Nabelstrang  des  in  Abb.  96  abgebildeten  Kätzchens  zeigt, 
nahe  an  dem  Nabel  durchschnitten,  die  Querschnitte  der  beiden 
Nabelarterien,  der  Nabelvene  und  des  Urachus,  sowie  die  Querschnitte 
der  zum  Dottersack  laufenden  Vcisa  omphalo-inesenterica. 

Bei  dem  Hunde  besitzt  der  Uterus  zur  Brunstzeit  zwei  Formen 
von  Drüsen,  die  sich  bei  dem  Einwachsen  der  Zotten  in  die  Schleim- 

Stiel  des  Dottersackes 


Placenta 


Schnittfläche  der 
Placenta 


AUantois 


Chorion  - 


Amnion- 


Schnittfläche 
der  Placenta 


Innenfläche 
der  Placenta  zonaria 


Rand  des  Dottersaokes 


Abb.  96.  Die  Fruchtblase  der  Abb.  95  von  der  dorsaleu  Seite  des  Embryo  aus  der 
Länge  nach  aufgeschnitten  und  von  iunen  gesehen.    Das  Amnion  liegt  dorsalwärts  dem 

Fötus  dicht  auf. 


haut  verschieden  verhalten.  Die  kürzeren,  als  Bischoff 'sehe  Krypten 
bezeichneten  Drüsen  werden  vor  dem  Einwachsen  der  Zotten  durch 
einen  Epithelpfropf  verschlossen.  In  die  grossen  Drüsen  wachsen 
hohle  Zotten  (Primärzotten)  theils  direkt,  theils  nach  vorherigem 
epithelialem  Verschluss  hinein  (20.  Tag);  in  letzterem  Falle  stülpen 
die  Zotten  eine  dünne  l'.pithelschicht  der  Schleimhaut  mit  in  die 
Drüse  ein.    lieber  den  verschlossenen  Krypten  dringen  kleinere  Zotlen 
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(Sekimclärzotteii)  in  die  Schleimhaut  ein  (20.  Tag).  Schliesslich  finden 
sich  noch  kleinste  Ektoblastwucherungon  (Tertiärzotten)  (24.  Tag), 
die  ohne  Beziehung  zu  Drüsen  die  Verwachsung  der  Fruchtblase  an 
den  zwischen  den  Drüsenmündungen  gelegenen  Strecken  vermitteln 
(Strahl  und  Lüsebrink).  Die  tieferen  Theile  der  langen  Drüsen 
werden  stark  erweitert  und  bilden  eine  spongiöse  Schicht. 

Bezüglich  der  Betheiligung  des  Uterinepithels  an  dem  Aufbau  der 
Piacenta  bestehen  Differenzen.  Nach  den  einen  Autoren  (Strahl  u.  a.) 
wird  das  Uterinepithel  nach  Bildung  eines  sogenarmten  Syncytiums 
d.  h.  einer  kernhaltigen,  der  Zellgrenzen  entbehrenden  Protoplasma- 
schicht, theils,  wenigstens  in  den  Anfangsstadien,  als  deutliche  Schicht 
erhalten,  theils  in  den  Chorionektoblast  eingelagert.  Nach  der  anderen 

Auffassung  (Duval,  Fleischmann 
u.  a.)  geht  das  Uterinepithel  voll- 
ständig zu  Grunde  und  ist  in  keiner 
Weise  an  dem  Aufbau  der  Piacenta 
betheiligt.  Die  letzte  Auffassung 
scheint  mir  dem  wahren  Verhalten 
zu  entsprechen. 

Die  Zottenbildung  fällt  nur  in  das 
erste  Stadium  der  Verwachsung  von 
Ektoblast  und  Uterus ;  sehr  bald  ver- 
schwinden die  Zotten  als  solche, 
indem  innerhalb  der  Schleimhaut 
unter  fortgesetzter  Ektoblastwuche- 


Arteriae  umbili- 
cales 
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Art.  u.  Ven.  omph.-mesent. 


Abb.  97 
tragenen 


Nabelstrang  des  fast  ausge- 
Kätzchens    nahe   am  Nabel 
durchschnitten. 


rung  eine  Verschmelzung  derselben 


gewebe 


zu  einer  das  mütterliche  Binde- 
verdrängenden und  nur  von  den  Kapillaren  der  Schleim- 
haut durchzogenen  Schicht  zur  Ausbildung  kommt.  Diese  von  Duval 
als  Ektoplacenta  bezeichnete  Schicht  zeigt  einen  lappigen  Bau, 
und  zwar  werden  die  Grenzen  der  Lobuli  durch  die  ursprünglich 
hohlen,  später  von  dem  Allantoisbindegewebe  ausgefüllten  Zotten 
bedingt.  Der  epitheliale  Theil  der  Piacenta  ist  auch  hier,  wie  in 
den  übrigen  sich  anschliessenden  Schemata  der  Piacenta,  mit  Kück- 
sicht  darauf,  dass  der  Ektoblast  der  Fruchtblase  nach  meiner  Auf- 
fassung jedenfalls  den  Hauptteil  bildet,  mit  gelb,  wie  der  Ektoblast 
überhaupt,  angegeben.  Abb.  98  zeigt  einen  Theil  eines  Placentarlobulus 
vom  Hund,  der  durch  ein  Bindegewebsseptum  von  dem  nur  zum  Theil 
sichtbaren  angrenzenden  Läppchen  getrennt  ist.  Das  Läppchen 
besteht  aus  der  lamellös  spongiösen  epithelialen  Substanz  (Placentar- 
labyrinth,  lamelles  lahyrintJiiques  Duval).    Innerhalb  der  im  Durch- 
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schnitt  tubulös  erscheinenden,  mit  dunklen  Kernen  versehenen  Lamellen 
laufen  die  mütterlichen  Kapillaren.  Die  Maschen  des  labyrinthischen 
Lamellensystems  enthalten  das  fötale  Bindegewebe  mit  den  Gefässen. 
Die  Stoffe  wandern  von  der  Mutter  zur  Frucht  durch  das  Gefäss- 
epithel  (Endothel)  der  mütterlichen  Kapillaren,  die  epitheliale  nach 
Duval  als  Ektoplacenta  bezeichnete  Schicht,  durch  das  fötale 
Bindegewebe  und  das  Gefässepithel  der  fötalen  Kapillaren. 


Fötale  Gefiisse 


Fötale  Gefässe 
eines  Septams 


Mütterliche 
Gelässe 


Abb.  98.  Senkrechter  Schnitt  aus  der  Placeuta  des  Hundeembryo  von  45  Tagen. 
Vergr.  75/1.    (IN'ach  Duvah)    Die  fötale  Fläche  ist  nach  oben  gerichtet,  die  uterine 

ist  nicht  mehr  im  Schnitt  sichtbar. 

Weiterhin  wird  das  fötale  Bindegewebe  unter  zunehmender 
(iefässbildung  im  Chorion  mehr  und  mehr  verdrängt  und  durchwachsen, 
dann  dringen  die  fötalen  Kapillaren  (Abb.  99,  B)  unter  Verlust  ihrer  Wand 
in  die  Ektoplacentarlamellen  vor,  so  dass  schliesslich  an  vielen  Stellen 
die  mütterlichen  Kapillaren  (C),  deren  Epithel  sich  bis  zum 
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Ende  der  Trächtigkeit  erhält,  nur  durch  eine  dünne  vom 
Chorionektoblast  gebildete  Plasmaschicht  getrennt  sind. 
Den  stetig  wachsenden  Bedürfnissen  des  Embryo  Rech- 
nung tragend,  hat  sich  also  hier,  wie  sich  dies  all- 
gemein als  natürliches  Gesetz  ergiebt,  die  für  die 
Diffusion  der  Stoffe  von  der  Mutter  zur  Frucht  be- 
stimmte Schicht  mehr  und  mehr  verdünnt. 

Die  eigenthümliche,  als  grüner  Saum  der  Hundeplacenta 
bezeichnete  Bildung  umgiebt  die  Ränder  der  Placenta  und  ist  nach 
Strahl  als  zwischen  dem  Chorion  und  der  Uterus  wand  extra  vasirtes 
Blut  aufzufassen.  Der  Saum  besteht  aus  einer  grossen  Menge  von 
Hohlräumen,  die  mit  mütterlichem  Blute  angefüllt  sind.  Letzteres 
ist  nach  D  u  v  a  1  von  den  Zellen  der  Ektoplacentarmasse  umschlossen, 

liegt  also  nach  ihm  inner- 
halb des  Chorionekto- 
blastes.  Jeder  einzelne 
Hohlraum  ist  einem  Pla- 
centarlobulus  gleichwer- 
thig.  In  ihn  öffnet  sich 
ein  mütterliches  Gefäss. 
dessen  Epithel  bei  dem 
Uebergange  verloren  geht. 
Das  Blut  wandelt  sich  in 
eine  grünliche  struktur- 
lose Masse  um,  in  welcher 
in  der  zweiten  Hälfte  der 
Tragzeit  zahlreiche  grün- 
lichgelbe Blutkrystalle  auftreten  (Strahl).  Entsprechende,  nur  kleinere 
Bildungen  finden  sich  in  den  centralen  Theilen  des  Placentargürtels  als 
sogenannte  Choriontaschen.  Auch  bei  anderen  Raubthieren  (Mardern. 
Fischotter)  kommen  ähnliche  Bildungen  vor.  Der  von  Bischoff 
zuerst  beschriebene,  mit  Blutextravasat  gefüllte  Beutel  an  der  Innen- 
fläche der  Placenta  der  Fischotter  liegt  an  der  breitesten  Stelle 
der  Placenta  antimesometral.  Bei  mir  vorliegenden  Embryonen 
aus  der  Mitte  der  Tragezeit  (6  cm  lang)  ist  der  Beutel  2,5  cm  lang 
und  1  cm  breit.  Mit  seinem  stumpf  abgerundeten  Ende  ragt  er  in 
den  Hohlraum  der  AUantois  hinein.  Die  Blutmasse  erstreckt  sich 
durch  die  Placenta  bis  zur  Miiskelhaut  des  Uterus.    Hierher  gehört 

Erklärung  zu  Tafel  IV.  ah  Amuiouhölile ;  a// AUantois;  am  Amnion;  cu,  Cavum 
uteri;  de  Decidua  capsularis;  dorn  Ductus  omphalo-raesentericus  ;  c/s  Dottersack ;  exc  E.\o- 
coelom  :  st  Sinus  terminalis:  ms  Mesouietrium :  ut  Uterus. 


Abb.  99.  Durchsebnitt  einer  Ektoplacentarlamelle 
vorn  Hund  gegen  Ende  der  Trächfigkeit.  C  Mütter- 
liches Gefäss;  i?  fötale  Blutbahnen.  Beiderlei  Gefässe 
mit  Blutzellen.  Die  grossen  schwarzen  Kerne  in  der 
Ektoplacentarlamelle  sind  die  Kerne  des  gewucherten 
Chorionektoblast.    (Nach  Duval.) 
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wohl  aucli  der  an  der  antimesometralen  Seite  der  Eikammer  des 
Frettchens  [Putorins  furo)  gelegene,  von  Strahl  beschriebene,  mit 
mütterlichem  Blutextravasat  gefüllte  Beutel. 

Die  Tragezeit  beträgt  für  den  Hund  58 — 62  Tage,  für  die 
Katze  im  Mittel  65  Tage.  Bei  der  Geburt  erfolgt  die  Ablösung  der 
Placenta  im  Bereich  der  spongiösen  Schicht,  sodass  ein  Theil  der 
Drüsen  zurückbleibt.  Sowohl  von  diesen  erfolgt  die  Kegeneration  des 
verloren  gegangenen  Epithels  im  Bereich  der  Placentarstelle,  als  auch 
von  dem  ausserhalb  der  Placentarstelle  gelegenen  Uterinepithel,  das 
durch  einen  enormen  Fettgehalt  ausgezeichnet  ist,  doch  dauert  die 
Herstellung  des  ursprünglichen  Zustandes  länger  als  ein  Vierteljahr. 
Das  Fett  verschwindet  aus  den  Zellen  zum  Theil  unter  Abstossung 
der  ganzen  Zellen  erst  um  die  17. — 19.  Woche  nach  dem  Werfen 
vollständig,  und  sind  dann  auch  die  Drüsen  und  Krypten  voll- 
kommen regenerirt.  Um  diese  Zeit  beginnt  die  neue  Brunstperiode 
(Strahl). 

Die  Placentarbildung  bei  der  Katze  bietet  zwar  im  Einzelnen 
manche  Unterschiede  von  der  des  Hundes,  doch  können  wir  von  einer 
ausführlichen  Beschreibung  hier  absehen.  Die  fertige  Placenta  zeigt 
ein  spongiöses  Lamellensystem,  mit  vorwiegend  vertikalem,  d.  h.  von 
der  uterinen  zur  fötalen  Fläche  gerichtetem  Verlauf. 

Die  Angaben  über  eine  rudimentäre  Decidua  capsularis  der 
Carnivoren  (und  der  falschen  Placenta  Fleischmann 's)  bedürfen 
erneuter  Untersuchungen. 

Auf  dem  Furchungsstadium  besitzen  unter  den 

Insektenfressern  (Insectivora) 

die  Eier  von  Talpa  eine  der  Zona  pellucida  aufgelagerte,  dünne 
Gallertschicht,  die  sehr  bald  vergeht,  während  die  Zona  sich  bis  zum 
Gastrulastadium  erhält  (Heape). 

In  der  Beschreibung  der  Embryonalhüllen  folgen  wir  der  Dar- 
stellung, welche  Strahl  von  Talpa  gegeben  hat.  Die  Embryonal- 
anlage tritt  auf  der  Fruchtblase  an  der  antimesometralen  Gegend 
auf,  an  welcher  sich  eine  typische  Placenta  discoidea  entwickelt. 
Hier  bildet  sich  eine  erhebliche,  aus  zwei  urprünglichen  Leisten  her- 
vorgehende Schleimhautwucherung,  der  Placentarwulst,  der  mit  einem 
scharfen  freien  Rand  gegen  die  mesometrale  Seite  der  Eikammer 
vorspringt,  ohne  dass  es  jedoch  zur  Ausbildung  einer  Decidua  capsidaris 
kommt.  Auf  dem  Wulste  münden  die  Uterindrüsen  (Placentar- 
drüsen)  aus. 
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Nach  Ausbildung  des  Amnion  und  dessen  Ablösung  vom  Chorion 
beginnt  letzteres  zuerst  mit  dem  Kande  des  Placentarwulstes  zu 
verkleben.  In  diesen  senken  sich  vom  Ektoblast  des  Chorion  aus- 
gehende kleine  Zotten  ein.  Sie  stülpen  das  Uterusepithel  unter 
Abplattung  in  die  Schleimhaut  ein,  treten  jedoch  niemals  in  die 
Mündungen  der  Drüsen.  Bald  darauf  findet  dieselbe  Verlöthung  auch 
in  dem  übrigen  Bereiche  des  Placentarwulstes  statt,  und  verwächst 
dann  der  ganze  Chorionektoblast  auch  an  der  mesometralen  Seite 
mit  dem  Epithel  des  Uterus.  Die  Chorionzotten  dringen  nun  immer 
tiefer  in  den  Placentarwulst  ein,  verästeln  sich  reichlich  und  gelangen, 
schliesslich  die  Hauptmasse  der  Placenta  bildend,  bis  zur  Muskelhaut, 
indem  die  Drüsen  mehr  und  mehr  verdrängt  werden.  Zwischen  den 
Zotten  treten  in  dem  Bindegewebe  der  ursprünglichen  Schleimhaut 
zahlreiche  vielkernige  und  grosse  Zellen  auf. 

Bei  Flächenbetrachtung  der  Placenta  von  innen  her  bemerkt 
man  eine  Menge  kleiner  buckeiförmiger,  mit  freiem  Auge  noch  sicht- 
barer Prominenzen,  die  sogenannten  Chorionblasen.  Sie  entsprechen 
in  ihrer  Lage  den  Mündungen  der  Drüsen,  an  welchen  das  angehäufte 
Sekret  das  Chorion  nach  innen  vorwölbt.  Gegen  Ende  der  Trächtig- 
keit sind  viele  dieser  Bläschen  mit  Blutextravasat  gefüllt.  Gleichzeitig 
zerfällt  die  Placenta  in  einzelne  Theile  (Kotyledonen). 

Ihre  vollständige  Ausbildung  erhält  die  Placenta  durch  ihre 
Beziehungen  zur  Allantois.  Diese  wächst  (Tafel  IV,  Schema  2) 
an  der  linken  Seite  des  Embryo  aus  dem  Darm  hervor,  gelangt 
zunächst  zu  dem  Centrum  des  Placentarwulstes  und  breitet  sich, 
das  Amnion  umwachsend,  mehr  und  mehr  nicht  nür  über  das  ganze 
Placentargebiet,  sondern  auch  noch  über  die  angrenzenden  Theile  der 
Uteruswand  an  der  Innenfläche  des  Chorion  aus.  Hierdurch  wird 
der  an  der  mesometralen  Seite  liegende  Dottersack  immer  mehr  ein- 
geengt. Während  der  Ausbreitung  der  Allantois  an  der  Innenfläche 
des  Chorion  und  der  Verwachsung  beider  zum  Allantoischorion  dringen 
die  Gefässe  des  letzteren  in  die  Ektoblastzotten  der  Placenta  ein. 

Der  Dottersack  (Nabelblase)  löst  sich  nicht  von  dem  Ektoblast 
ab,  indem  der  Mesoblast  sich  gar  nicht  an  der  äussern  Wand  des 
Sackes  ausbreitet  und  hier  also  auch  kein  den  Dottersack  von  dem 
Chorion  abspaltendes  Exocoelom  auftritt.  Das  die  Nabelblase  mit 
dem  Chorion  verbindende  „(3mphalochorion"  besteht  also  nur  aus 
Ekto-  und  Entoblast.  Der  embryonalwärts  gelegene  Theil  des  Dotter- 
sackes, welcher  durch  die  zunehmende  Ausdehnung  der  Allantois 
mehr  und  mehr  dem  Omphalochorion  genähert  wird,  besitzt  in  seiner 
mesoblastischen  Hülle  eine  reichliche  Gefässausbreitung ,  die  bis 
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zum  Ende  der  Embryonalentwicklung  in  Thätigkeit  bleibt. 
Es  ist  ein  typischer  Randsinus  vorhanden ;  die  Gefässvertheilung  ver- 
hält sich  wie  bei  dem  Kaninchen  (s.  u.). 

Während  nach  Strahl  bei  Talpa  das  Epithel  des  Uterus  sich 
bei  der  Bildung  der  Placenta  erhält,  geht  dasselbe  nach  Vernhout 
durch  Zerfall  zu  Grunde.  Dasselbe  ist  nach  Hubrecht  auch  bei 
Erinaceus  der  Fall.  Hier  wird  das  Ei  von  einer  vollständigen  Decidua 
capsularis  umhüllt.  Der  verdickte  Ektoblast  des  Chorion  wird  nach 
demselben  Autor  von  reichlichen  Lakunen  durchsetzt,  in  welche  das 
mütterliche  Blut  eindringt.  Der  Dotterkreislauf  besteht  auch  bei 
Erinaceus  bis  zur  Geburt;  seine  Gefässe  verhalten  sich  wie  die  von 
Talpa.  Die  Placenta  bildet  sich  (wie  bei  Talpa)  an  der  antimeso- 
metralen  Seite.  Auch  hier  ist  ein  typisches  Proamnion  vorhanden. 
Zum  Zwecke  einer  einheitlichen  Auffassung  der  Placenta  der  Insecti- 
voren  bedarf  es  weiterer  Untersuchungen,  besonders  bleiben  die 
Differenzen  bezüglich  der  Betheiligung  des  Uterinepithels  an  der 
Placenta  bestehen,  wenn  es  auch  mit  Rücksicht  auf  das  sonstige 
Verhalten  wahrscheinlich  ist,  dass  das  Epithel  zu  Grunde  geht. 

Die 

Robben  (Piiniipedia) 

besitzen,  wie  die  ihnen  nahe  verwandten  Carnivoren,  eine  Flacenta 
sonaria.  Bei  dem  grauen  Seehund  (Halichoerus  gnjphus)  füllt  die 
Allantois,  wenn  der  Embryo  eine  Länge  von  20  Zoll  erreicht  hat, 
den  Chorionsack  ganz  aus  mit  Ausnahme  einer  kleinen  Stelle  an  der 
Placenta,  der  Bauchseite  des  Embryo  gegenüber.  Hier  haftet  der 
Dottersack  (vergl.  das  Schema  bei  den  Carnivoren)  der  Placenta 
an.  Auch  das  Amnion  wird  von  der  Allantois  umwachsen.  Der 
Dottersack  läuft  in  zwei  hornartige  Anhänge  aus.  In  dem  Nabel- 
strange liegen  zwei  Arterien  und  eine  Vene.  Die  gröberen  Gefässäste 
laufen  in  Falten  der  Allantois  eingeschlossen  zur  Placenta  (Turner). 

Die  Tragezeit  des  in  der  Einzahl  gebornen  Jungen  beträgt 
im  Mittel  9  Monate.  Die  Zeit  der  Geburt  ist  bei  den  einzelnen 
Vertretern  sehr  verschieden.  Typisch  ist  das  auffallend  langhaarige, 
sammtweiche  Haarkleid  des  Fötus,  das  entweder  schon  im  Uterus 
oder  erst  nach  der  Geburt  durch  das  kurzhaarige  ersetzt  wird. 

Unter  den 

Seekühen  (Sirenia) 

besitzt  HaHcore  duyong  eine  Flacenta  sonaria  (Turner).  Die 
cylindrische  Fruchtblase  eines  160  cm  Jangen  Fötus  zeigt,  wie  die 
der  Wiederkäuer,  eine  dem  Rücken  des  Embryo  entsprechende  kon- 
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vexe  Krümmung.  Die  Placenta  liegt  nicht  genau  in  der  Mitte  der 
Blase,  sondern  ist  dem  den  Schwanz  des  Embryo  enthaltenden  Ende 
mehr  genähert.  An  der  Konvexität  der  Blase  ist  sie  dünner  und 
breiter,  an  der  Konkavität  dicker  und  schmaler.  Hier  treten  die 
Nabelgefässe  ein  und  aus.  Diese  gehen  aber  auch  auf  den  ekto- 
placentaren  Theil  des  Chorion  über. 

Der  Nabelstrang  enthält  an  seinem  distalen  Ende  vier  Arterien 
und  vier  Venen. 

Auf  frühem  Entwicklungsstadium  sind  nur  die  den  Polen  ent- 
sprechenden Theile  des  Chorion  zottenfrei,  sodass  man  von  einer 
dift'usen  Placenta  sprechen  kann  (Harting).  Wie  bei  den  Carnivoren 
(vergleiche  auch  Mensch)  wird  aber  der  Zottenbezirk  im  Verlaufe 
der  Entwicklung  kleiner  und  auf  die  Flacenta  zonaria  beschränkt, 
indem  die  zottenfreien  Pole  gleichsam  im  Wachsthum  voraneilen. 

Der  D  otter  sack  verschwindet  schon  früh,  und  tritt  die  Allantois 
an  der  ganzen  Innenfläche  mit  dem  Chorion  in  Verbindung  mit  Aus- 
nahme einer  im  Bereiche  der  Placenta  gelegenen  kleinen  Stelle,  an 
welcher  das  Amnion  mit  dem  Chorion  verwachsen  bleibt.  Auch  ver- 
bindet sich  die  Allantois  mit  der  Aussenfläche  des  Amnion  durch 
lockeres  Gewebe. 

Die  Seekühe  sind  unipar,  die  Tragezeit  ist  unbekannt. 

Die  Fruchtblase  der 

Elephaiiteii  (Proboscidea) 

stellt  einen  länglichen  Sack  dar.  Quer  zur  Längsachse  verläuft,  dem 
einen  Ende  des  Sackes  etwas  näher  als  dem  anderen,  die  Placenta 
sonaria  in  Form  eines  Gürtels,  wie  bei  den  Carnivoren.  Ausserdem 
linden  sich  aber  an  der  Aussenfläche  des  vollkommen  vaskularisirten 
Chorion  über  die  Fruchtblase  zerstreut  zahlreiche  Kotyledonen  (an 
den  Eihäuten  des  ausgetragenen  Elephantenfötus  ca.  250),  und  trägt 
jedes  Fruchtblasenende  noch  ein  besonderes  Zottenfeld. 

Die  Allantois  ist  demgemäss  an  der  ganzen  Innenfläche  des 
Chorion  herumgewachsen  und  hat  sich  auch  der  Aussenfläche  des 
Amnion  fest  angelagert.  Letzteres  geht  von  dem  distalen  Ende  des 
Nabelstranges  noch  eine  Strecke  weit  auf  die  fötale  Fläche  der 
Placenta  über. 

Zur  Zeit  der  Geburt  ist  von  dem  Dotter  sack  keine  Spur 
mehr  vorhanden. 

Der  Nabelstrang  enthält  zwei  Arterien  und  eine  Vene.  Die 
Gefässe  theilen  sich  bereits  vor  dem  Herantreten  an  die  Placenta  in 
eine  Anzahl  Aeste. 
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Die  Tragezeit  beträgt  20—21  Monate,  das  Neugeborene  wiegt 
ca.  100  kg  (Owen,  Cliapman). 
Bei  den 

JNagetliiereii  (Rodentia) 

sind  die  EmbryonalhüUen  und  die  Placentarbildung  in  Folge  der  leichten 
Zugängliclikeit  des  Materiales  am  eingehendsten  untersucht  worden. 
Gleichwohl  herrscht  bezüglich  der  Placenta  auch  hier  noch  keine 
völlige  Uebereinstimmung  der  Autoren.  Da  die  Bildung  der  Placenta 
unter  allen  Säugern  bei  den  Nagern  (besonders  bei  dem  Kaninchen) 
mehrfach  zu  genaueren  Forschungen  Veranlassung  gegeben  hat,  werden 
wir  hier  eine  ausführliche  Beschreibung  der  Placenta  des  Kaninchens 
unten  folgen  lassen. 

Bei  der  Beschreibung  derEmbryonalhüllen  des  Kaninchens 
gehen  wir  aus  A'on  der  Gastrula.  Sie  wird  (s.  o.  Abb.  19  u.  21)  von  der 
Zona  pellucida  und  einer  dieser  aussen  aufgelagerten  Gallertschicht 
umhüllt.  Beide  sind  als  dünne  Lagen  gelegentlich  noch  mit  Beginn  der 
Primitivstreifenbildung  nachweisbar,  meist  jedoch  um  diese  Zeit  schon 
resorbirt.  Niemals  dienen  diese  accessorischen,  d.  h.  nicht  von  dem 
Ei  gebildeten  Embryonalhüllen  zur  Verlöthung  der  Fruchtblase  mit 
der  Schleimhaut  des  Uterus.  Die  Oberfläche  bleibt  stets  glatt  und 
entwickelt  niemals  (von  früheren  Autoren  beschriebene)  Zotten. 

Das  Amnion  tritt  in  erster  Anlage  bei  Embryonen  von  8 — 9 
Ursegmenten  gleichzeitig  am  vorderen  und  hinteren  Embryonalende 
auf  (s.  Abb.  53),  doch  eilt  sofort  die  Bildung  in  der  Kopfgegend 
derjenigen  an  dem  hinteren  Ende  bedeutend  voraus.  Wie  oben  (S.  64) 
beschrieben,  fehlt  auf  frühem  Stadium  vor  dem  Kopf  der  Mesoblast, 
und  in  Folge  dessen  erheben  sich  hier  Ekto-  und  Entoblast  als  soge- 
nannte Kopfscheide  des  Amnion.  Das  Vorderende  des  Embryo  wird 
gleichsam  in  den  Hohlraum  der  Fruchtblase  eingestülpt;  man  sieht 
es  deshalb  nach  Eröffnung  der  P'ruchtblase  in  diese  hineinragen. 
Erst  wenn  der  Mesoblast  im  weiteren  Verlaufe  sich  auch  auf  die 
Vorderkopfgegend  ausgebreitet  und  ein  Exocoelom  entwickelt  hat, 
zieht  die  vordere  Körperhälfte  sich  wieder  aus  dem  Dottersack  zurück. 
So  lange  das  Amnion  nur  aus  Ekto-  und  Entoblast  besteht,  spricht 
man  von  einem  Pr  oamnion.  Es  steht  am  10. — 12.  Tage  auf  der  Höhe 
seiner  Entwicklung;  am  15.  Tage  ist  es  vom  Mesoblast  durchwachsen. 

Nach  Schluss  des  Amnion  ist  dorsalwärts  vom  Embryo  ein 
Chorion  als  äussere  Wand  des  Exocoeloms  gebildet  (s.  Tafel  IV, 
Schema  3).  Das  letztere  breitet  sich  ebensowenig  wie  das  mittlere 
Keimblatt  über  die  ganze  Fruchtblase  aus.  Es  erfolgt  also  keine 
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Abtrennung  des  Dotte  r  sack  es  von  dem  Ektobl  ast.  Die  äussere 
"Wand  des  Dottersackes  verwächst  frühzeitig  mit  der  Schleimhaut 
des  Uterus  und  geht  einer  völligen  Resorption  entgegen,  indem  gleich- 
zeitig die  ursprüngliche  Lichtung  auf  einen  engen  Spaltraum  (in 
Tafel  IV,  Schema  3  punktirt  angegeben)  beschränkt  wird.  Auch  dieser 
verschwindet  schliesslich,  und  liegt  dann  die  an  das  Exocoelom  an- 
grenzende Wand  des  Dottersackes  unmittelbar  der  Uterinschleimhaut  an. 
Eröffnet  man  die  Eikammer  von  der  antiplacentaren  Seite  aus,  so 
stösst  man  nach  Entfernung  der  üterinwand  auf  das  die  ganze  Frucht- 
blase ausser  dem  Bereich  der  Placentarstelle  umschliessende,  der 


Abb.  100.    Kaninclieueinbryo  von   11  Tageu  mit  deu  Dottergefässen  [Area  vasculosa). 

(Nach  E.  van  Benedeu.) 

Uterinschleimhaut  dicht  angelagerte  Gefässgebiet  des  Dotterkreislaufes. 
Dasselbe  hat  hier  einen  wi chtigenAntheil  ander  Athmung 
und  Stoffaufnahme  aus  den  mütterlichen  Gefässen. 

Die  Atrophie  der  Aussenwand  des  Dottersackes  beginnt  schon  am 
10.  Tag.  Am  15.  Tag  ist  die  Einstülpung  der  an  das  Exocoelom 
angrenzenden  Wand  vollendet,  und  liegt  diese  Wand  schon  am  17.  Tag 
nach  vollzogener  Resorption  der  Aussenwand  unmittelbar  der  Uterin- 
schleimhaut an.  Der  En  toblast  bildet  also  nun  in  einem  grossen 
Bezirke  die  äusserst e  Schicht  der  Fruchtblase. 


II.  Spezielle  Darstellung. 


95 


Der  Dotter  kreisl auf  tritt  schon  sehr  frühzeitig  —  lange  vor 
der  Invagination  des  Dottersackes  —  auf.    Ueber  seine  erste  Ent- 
wickkmg  wird  bei  der  Entwicklung  der  Blutgefässe  genauer  berichtet. 
Von  einem  Embryo  von  11  Tagen  finden  wir  ihn  in  der  neben- 
stehenden Figur  abgebildet.    Der  Embryo  ist  mit  dem  angrenzenden 
Theil  des  Dottersackes  abgetrennt  und  von  der  Innenfläche  der 
Fruchtblase  aus  betrachtet  zu  denken.    Der  vordere  von  dem  Pro- 
amnion  umhüllte  Theil  stülpt  sich  also  gegen  den  Beobachter  vor. 
Das  ganze  ist  von  dem  dünnen  Entoblast  gedeckt  zu  denken.  Unter- 
halb des  grossen  Herzens  sieht  man  eine  Arteria  omphalo-mesenterica 
austreten,  die  sich,  bald  in  zwei  Aeste  getlieilt,  in  den  Randsinus, 
Sinns  terminalis  fortsetzt.    Dieser  stellt  also  eine  arterielle  Blut- 
bahn dar.    Aus  ihm  sowohl  als  aus  der  Arterie  selbst  gehen  zahl- 
reiche Aeste  in  ein  in  die  Zeichnung  nicht  aufgenommenes  Kapillar- 
gebiet über.    Die  aus  diesem  kommenden  Venenästchen  setzen  sich 
schliesslich  in  zwei  in  der  hinteren  Gegend  des  Gefässhofes  begin- 
nende Hauptvenen  fort,  welche,  bogenförmig  nach  vorn  ziehend,  zum 
Embryo  zurücklaufen.     Die  Arterien  führen  venöses,  die  Venen 
arterielles  Blut,  das  den  in  dem  Kapillargebiet  des  Gefässhofes  aus 
den  dicht  angelagert  zu  denkenden  mütterlichen  Kapillaren  aufge- 
nommenen Sauerstoff  zu  dem  Embryo  leitet.    Später  geht  der  Stamm 
der  Arterie  direkt  (ohne  Theilung)  in  den  Randsinus,  indem  der  eine 
Ast  derselben  eine  Rückbildung  erfährt  und  die  Arterie  zur  direkten 
bogenförmigen  Fortsetzung  des  Randgefässes  wird.    Nun  tritt  auch 
eine  innigere  Verbindung  mit  der  Uterinschleimhaut  ein,  indem  der  die 
Aussenschicht  der  Fruchtblase  bildende  Entoblast  sich  in  die  Schleim- 
haut einsenkende  Zotten  bildet,  w^elche  von  den  Dottersackgefässen 
aus  vaskularisirt  werden.    So  tritt  der  Dotterkreislauf  in  eine 
besonders  nahe  Beziehung  zu  dem  mütterlichen  Kreislauf. 

Die  Allantois  ist  in  erster  Anlage  als  ein  solider,  im  Flächen- 
bild halbmondförmiger  Mesoblastwulst  an  dem  hinteren  Körperende 
bei  Embryonen  von  9  Ursegmenten  sichtbar.  Sie  erhält  relativ  spät 
eine  entoblastische  Ausstülpung,  wächst  in  das  Exocoelom  hinein  und 
erreicht  am  10.  Tage  an  der  Placentarstelle  die  Innenfläche  des 
Chorion.  Ihr  weiteres  Verhalten  sei  unter  Verweisung  auf  das  Schema ' 
(Tafel  IV)  etwas  genauer  berücksichtigt.  Es  sind  die  Hüllen  dar- 
gestellt, wie  wir  sie  etwa  am  17.  Tage  der  Trächtigkeit  finden. 
Der  Embryo  wendet  seine  rechte  Seite  nach  der  dem  Mesometrium  (ms) 
zugewandten  Placentarstelle,  ist  von  dem  Amnion  umschlossen  und 
durch  die  Amnionhöhle  {ah\  und  die  Allantoishöhle  {all)  von  der 
Placenta  getrennt.    Die  Allantois  hat  fast  das  ganze  Amnion  um- 
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Wiiclisen  und  ist  durch  ein  weites  Exocoelom  {exc)  von  dem  als  spalt- 
förmiger  Hohlraum  noch  angedeuteten  Dottersack  {ds)  getrennt.  Die 
Aussenvvand  des  Dottersackes,  ursprünglich  aus  Ekto-  und  Entoblast 
bestehend,  ist  uui  diese  Zeit  schon  atrophirt.  Die  aus  Entoblast 
und  visceralem  Mesoblast  bestehende  eingestülpte  Wand  des  Dotter- 
sackes  ist  die  Trägerin  des  Dotterkreislaul'es,  der  in  geringer  Ent- 
fernung von  dem  IMacentarrande  mit  dem  Sinns  ierminalis  {sl)  sein 

Vasa  omphalo- 
mosontorica  Allantois  Amnion 


Uteruswand  Placenla  (darchschimmernd) 
von  innen 


Abb.  101.  KaniuchenembiYO  von  ca.  20  Tagen  mit  den  Hüllen.  Die  den  Embryo 
mit  Anmion  und  Allantois  umhüllende  Dottersackwand  ist  aufgeschnitten  und  zuruck- 

geklappt. 

Ende  findet.  Der  Mesoblast  der  Allantois  hat  sich  nach  Verwachsung 
mit  demjenigen  des  Chorion  zu  einer  starken  Masse,  dem  binde- 
gewebigen fötalen  Piacentartheil  entwickelt,  welcher  in  den  epithelialen 
(gelb  gehaltenen)  Theil  zahlreiche,  wie  Zotten  erscheinende  Vor- 
spränge bildet. 

In  der  letzten  Woche  der  Trächtigkeit  ist  der  Hohlraum  der 
Allantois  über  dem  Rücken  des  Embryo  durch  Verwachsung  der 
einander  gegenüberhegenden  Entoblasttiächen  geschlossen;  das  Amnion 
ist  völlig  umwachsen.    Zwischen  ihm  und  der  Allantois  verläuft  die 
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Ärteria  otußludo-mpsenterica  mit  ihrer  Vene,  nachdem  sie  den  kurzen 
Nabelstrang  verlassen  (Abb.  101),  zum  Dottersack.  Der  Sinns  terminalis 
ist  sehr  schwach  und  undeutlich  geworden  und  liegt  unmittelbar  dem 
Placentarrand  an,  doch  hat  sich  der  schmale  (im  Schema  zwischen  st 
und  Placentarrand  gelegene)  Theil  des  Chorion  unter  den  Kand  der 
Aussenfläche  der  Placenta  verlagert,  indem  das  Exocoelom  sich 
zwischen  Placentarrand  und  Uteruswand  ausgedehnt  hat.  In  dem 
erwähnten,  die  Placenta  ringförmig  umgebenden  Chorionsaum  ver- 
laufen reichliche  Anastomosen  der  Dottersack-  und  der 
Placentargefässe.  Der  Saum  ist  auch  mit  zierlichen  nach  aussen 
gerichteten  Zöttchen  besetzt. 

Area  pellucida 


Gefässanlagen 


Ektoblastwnlst 


Abb.  102.  Kaniuchenembryo  von  8  Tagen  mit  hellem  und  dunklem  Fruchthof.  Die 
nicht  bezeichnete  durch  den  hintereu  Theil  der  Embryonalanlage  gehende  Linie  zeigt 

die  Schnittrichtuug  der  Abb.  103  an. 

Die  Placenta  des  Kaninchens  ist  vornehmlich  von 
Van  Beneden,  Duval,  Minot  und  Strahl  untersucht,  ohne 
dass  eine  völlige  Uebereinstimmung  bisher  erzielt  wurde.  Sie  ent- 
wickelt sich  an  der  mesometralen  Seite  des  Uterus  auf  zwei  am 
7.  Tage  deutlichen,  ovalen  Erhabenheiten,  die  als  mütterliche  Koty- 
ledonen bezeichnet  werden  und  durch  einen  in  der  Längsachse  des 
Uterus  laufenden  Sulcus  intercohjledonaris  getrennt  sind.  Sie  bilden 
die  Grundlage  der  Placenta  discoidea  hiloha  und  werden  einfach 
Placentarwulst  genannt.  Die  Verdickung  ist  bedingt  durch 
Wucherung  der  Drüsen  und  Vermehrung  des  Bindegewebes  und  der 
Gefässe.  Letztere  sind  in  den  tieferen  Schichten  von  reichlichen 
Adventitialzellen  (Decidualzellen)  umhüllt.    Die  anfangs  völlig  frei  in 

0.  Schultzo,  Entwicklungsgeschichte.  n 
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dem  Uteruslumen  gelegenen  Fruclitblasen  beginnen  vom  7.  Tage  an 
im  Bereiche  der  beiden  Erhabenheiten  des  Placentarwulstes  festzu- 
waohsen.  Der  Ektoblast  bildet  innerhalb  der  Area  opaca  des  Embryo 
(Abb.  102)  zwei  sichelförmige,  im  Flächenbilde  dunkel  erscheinende 
Erhabenheiten,  die  den  hinteren  Theil  des  Embryo  umgeben  und 
zusammen  eine  hufeisenförmige  Gestalt  haben.  Diese  Ektoblastwülste 
sind  die  erste  Anlage  des  fötalen  Placentartheiles.  Ueber  die 
Art  und  Weise  der  Verwachsung  bestehen  Meinungsverschiedenheiten, 
welche  für  die  Auffassung  des  Baues  der  Placenta  überhaupt  von 
Wichtigkeit  sind.  Während  nach  der  einen  Auffassung  das  den 
Ektoblastwülsten  anliegende  Uterinepithel  stark  wuchert,  die  Drüsen- 
mündungen verschliesst  und  sich  auch  hier  in  ausgiebiger  Weise  an 
dem  Aufbau  der  Placenta  betheiligt  (Strahl),  geht  nach  anderen 
(Duval,  Minot)  das  Uterinepithel  wie  bei  den  Carnivoren  (nach 
Duval)  alsbald  völlig  zu  Grunde,  und  kommen  bei  der  Placentar- 
bildung  seitens  der  Uterinschleimhaut  nur  spärliches  Bindegewebe 
und  reichhche  Gefässe  in  Betracht. 

Im  weiteren  Verlaufe  findet  behufs  ausgiebigen  Stoffaustausches 
zwischen  Mutter  und  Frucht  eine  innige  Durchwachsung  des  Ektoblast 
der  Fruchtblase,  sowie  des  darunter  gelegenen,  reichliche  Blutgefässe 
entwickelnden  Mesoblast  einerseits  und  der  ursprünglich  von  einer  deut- 
lichen Epithelschicht  überzogenen  Uterinschleimhaut  anderseits  statt, 
deren  Hauptzweck  ist,   die  Blutgefässe  der  Fruchtblase  und  der 
Frucht  in  ein  möglichst  ausgedehntes  und  unmittelbares 
Kontaktverhältniss  mit  den  Blutgefjissen  der  Mutter  zu  bringen. 
Für  die  Umgestaltung  der  Schleimhaut  des  Uterus  erwächst  aus  dieser 
Forderung  die  Nothwendigkeit  einmal  der  Rückbildung  aller  den  er- 
forderlichen Stoffaustausch  erschwerenden  Elementartheile,  d.  h.  vor 
allem  des  Bindegewebes  und  der  Drüsen,  zum  Theil  jedenfalls  auch 
des  Oberüächenepithels  (wenn  nicht  des  gesammten),  zum  andern  der 
Herstellung  einer  möglichst  grossen  die  Stoffabgabe  seitens  der  Mutter 
ermöglichenden  Fläche,  d.  h.  der  mächtigen  Ausbildung  der  mütter- 
lichen Blutgefässe.    Dieses  allgemein  gültige  Prinzip  der  Placentar- 
bildung  möge  sich  der  Leser  als  für  die  Ernährungsart  des  Embryo 
ausserordentlich  wichtig  hier  recht  deutlich  machen. 

Indem  wir  die  Frage  von  der  Betheiligung  des  Utennepithels 
an  der  Bildung  der  Placenta  bei  den  erwähnten  Meinungsverschieden- 
heiten als  eine  unentschiedene  offen  lassen,  steht  nach  den  vorliegen- 
den Untersuchungen  und  dem,  was  ich  selbst  bezüglich  der  Entwick- 
lung der  Nagerplacenta  feststellen  konnte,  soviel  fest,  dass  die  Betheihg- 
ung  des  Ektoblast  an  der  Bildung  der  Placenta  sicher  eine  viel  grossere 
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ist,  als  diejenige  des  Uterinepithels, 
erwähnt  (S.  86),  die  ektoblastische  Bet 
aufzufassen,    wie    ich   sie   in  den 
Schemata  auf  Tafel  IV  zum  Ausdruck 
gebracht  habe. 

In  der  nachfolgenden  Beschrei- 
Inmg  der  Kaninchen-  und  Nager- 
placenta  folgen  wir  den  ausführlichen 
Angaben  von  Duval,  die  mir  am 
meisten  mit  den  Thatsachen  überein- 
zustimmen scheinen. 

Die  Abb.  103  zeigt  das  Verhalten 
der  Fruchtblase  zu  dem  Placentar- 
wulst  zur  Zeit  der  beginnenden  Ver- 
wachsung, doch  sind  nur  die  eine 
Hälfte  und  von  der  anderen  nur  ein 
Theil  berücksichtigt.  Der  die  Medul- 
larrinne  enthaltende  Durchschnitt  des 
Embryo  liegt  gegenüber  dem  Sulcus, 
der  die  nur  zum  Theil  dargestellten 
Kotyledonen  trennt.  An  diesen  sieht 
man  die  Drüsen,  deren  Epithel  in  das 
Uterusepithel  kontinuirlich  übergeht. 
Nur  da,  wo  der  Ektoblast  beider- 
seits die  Wülste  bildet,  ist  das  Epithel 
der  Schleimhaut  als  solches  nicht 
mehr  nachweisbar,  und  hat  der  Ekto- 
blast sich  in  die  offenen  Drüsen- 
mündungen eingesenkt.  Hier  besteht 
eine  wesentliche  Differenz  in  den  An- 
gaben von  Duval  und  Strahl,  in- 
dem nach  letzterem,  dessen  Abbil- 
dungen ich  übrigens  nach  eigenen 
Präparaten  bestätigen  kann,  die  von 
Duval  nur  als  Ektoblastwucherung  — 
Ektoplacenta  —  bezeichnete  (wenn 
auch  zweifach  geschichtete)  Lage  an 
vielen  Stellen  aus  einer  fötalen  ekto- 
blastischen  und  aus  einer  mütterlichen 
epithelialen  Schicht  sich  aufbaut.  Die 
gewucherte  Uterinepithel  dar,  welches 


In  diesem  Sinne  ist,  wie  bereits 
leiligung  an  der  Placentarbildung 


Abb.  103.  Querschnitt  der  Embryonal- 
aulage  der  Abb.  102  mit  einem  Theile 
der  angrenzenden  Uteruswaudung. 
(Nach  Duval.) 


letztere  stellt  nach  Strahl  das 
im  weiteren  Verlauf  die  Drüsen- 
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mimdungen  verschliesst,  sodass  bei  dem  Einwachsen  der  Ektoblast- 
zapfen  diese  stets  durch  eine  mütterliche  Epithelschicht  von  dem 
Bindegewebe  der  Schleimhaut  getrennt  bleiben.  Nach  Duval  und 
Minot  dagegen  geht  das  Epithel  der  oberen  Drüsentheile  unter  De- 
generation nach  vorhergegangener  Kernvermehrung  und  Zellenver- 
schmelzung—  sogenannter  Syncytiumbildung  —  alsbald  völlig 
zu  Grunde.  Hiernach  grenzen  also  die  Sprossen  der  Ektoplacenta 
unmittelbar  an  das  Bindegewebe  der  Schleimhaut,  und,  indem  letzteres 
im  weiteren  Verlaufe  durch  l'ortwälirende  Vermehrung  der  Blutgefässe 

verdrängt  wird ,  tritt 
die  Ektoplacenta 
-    ^  in  unmittelbareBe- 

,  rührung    mit  den 

mütterlichen  Ge- 
f  ässen. 

Versucht  man  nun 
(auf  dem  Stadium  der 
eingetretenen  XJrseg- 
mentbildung)  die  zarte 
Fruchtblase  in  toto  aus 
dem  Uterus  herauszu- 
präpariren,  somisslingt 
dies  in  Folge  der  be- 
stehenden Verwachsung 
regelmässig.  Bei  ge- 
waltsamer Ablösung 
der  an  den  Embryo 
angrenzenden  Bezirke 
bleibt  in  allen  Fällen 
ein  grosser  Theil  des 
Ektoblastw^ulstes  auf 
der  Uteruswand  zurück 


Abb.  104.  Kauiücheueinbryo  von  9  Ursegnieuteu  von 
der  Ektoblastfläche  gesehen,  pra  Zone  des  Proamnion; 
aa  Area  pellucida.  Im  Bereiche  der  hufeisenförmigen 
Placentarzone  ist  ein  grosser  Defekt  des  Ektoblast  beim 
Ablösen  von  der  Uterusschleimhaut  aufgetreten.  In  der 
Area  opaca  netzförmige  Gefässanlagen  des  Dotterkreis- 
laufes.   (Nach  E.  Van  Beneden.) 


(Abb.  104). 

Die  zottenartigen  Vorsprünge  der  Ektoplacenta  wachsen  nun  immer 
tiefer  in  die  Uterinschleimhaut,  und  dringen  auch  an  der  ursprüng- 
lich freien  Fläche  der  Schleimhaut  reichliche  Ektoblastsprossen  m 
letztere  hinein,  wie  denn  das  anfängliche  Hineinwachsen  m  die 
Drüsenmündungen  jeder  prinzipiellen  Bedeutung  entbehrt.  Indem  die 
einwachsenden  Ektoplacentarmassen  die  Kapillaren  völlig  umwachsen 
und  diese  ihrerseits  unter  beständiger  Neubildung  die  Ektoplacenta 
durchdringen,  kommt  eine  Formation  zur  Ausbildung,  die  man  sich 
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am  besten  klar  macht,  wenn  man  sich  als  einzigen  Rest  der  Uterin- 
schleimhaut ein  ausserordentlich  dichtes,  übrigens  an  der  aussen  ge- 
gelegenen, d.  h.  nach  der  Musciilaris  des  Uterus  hingewendeten  Fläche, 
sowie  an  der  Innenfläche  sinusartig  erweitertes  Gefässgerüst  denkt 
(gleichsam  ein  Korrosionspräparat  der  sehr  gefässreich  gewordenen 
Schleimhaut),  dessen  Maschen  von  der  gewucherten  Ektoplacentax^masse 
ausgefüllt  sind.  Von  Zottenbi Idungen  ist  auf  diesem  Stadium 
also  keine  Rede  mehr.  Die  Beziehungen  der  mütterlichen  Gefässe 
zu  dieser  Ektoplacenta  sind  sogar  so  innige,  dass  die  ersteren  als 


Jliitlerliclie'Blutriiume 

Abb.  105.    Aus  der  Placenta  des  Kaninchenembryo  von   13  Tagen.    (Nach  Duval.) 

einfach  bluthaltige  Lakunen  bald  das  Gefässepithel  (Endothel) 
völlig  verlieren  und  die  fötale  Ektoblastwucherung  direkt 
den  mütterlichen  Blutstrom  begrenzt. 

Inzwischen  ist  auch  die  Allantois  mit  der  Verzweigung  der 
Nabelgefässe  durch  das  Exocoelom  bis  zur  Innenfläche  des  Chorion 
der  Placentargegend  vorgedrungen.  Sie  verwächst,  wie  oben  gesagt, 
mit  dem  Mesoblast  des  Chorion,  und  dringen  nun  die  fötalen  Gefässe 
in  die  gleichsam  einen  Ausguss  zwischen  den  mütterlichen  Bluträumen 
darstellenden,  einen  tubulösen  Bau  annehmenden  Ektoplacentarmassen 
hinein  und  durchwachsen  sie  dann,  von  spärlichem  Bindegewebe 
begleitet,  derart,  dass  sie,  überall  die  centralen  Theile  der  Ekto- 
placentarstränge  einhaltend,  schliesslich  mit  dem  sie  einhüllenden 
Bindegewebe  allenthalben  durch  eine  einfache  Zellenlage  ektoblastischer 
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Herkunft  von  den  gerüstförmig  angeordneten  mütterlichen  Bluträuinen 
getrennt  sind.  Diesen  Bau  kann  man  sich  durch  einen  Vergleicli 
mit  dem  Bau  der  Marksubstanz  der  Niere  klar  machen,  und  that- 
sächlich  erinnert  das  Bild  eines  Flachschnittes  der  Placenta  aus  der 
2. — 3.  Woche  der  Trächtigkeit  in  hohem  Grade  an  den  Bau  der 
Niere.  Die  Lumina  der  Harnkanälchen  würden  den  mütterlichen 
Bluträumen  entsprechen,  die  Epithelien  der  Kanälchen  der  Ekto- 
placenta  und  die  die  Drüsenkanälchen  umspinnenden  Kapillaren  mit 
ihrem  Bindegewebe  den  gleichen  fötalen  Bildungen. 

Die  Abbildung  105  veranschaulicht  diese  Verhältnisse.  Es  ist  klai-, 
dass  die  von  der  Mutter  zur  Frucht  und  umgekehrt  diffundirenden 

Stoffe  die  Ektoplacentarschicht, 
also  das  gewucherte  Chorionepithel, 
das  spärliche  fötale  Bindegewebe 
und  das  fötale Gefässepithel  durch- 
dringen müssen.  Der  mit  dem  Bau 
der  menschlichen  Placenta  bereits 
vertraute  Leser  suche  nach  der 
prinzipiellen  Uebereinstimmung  im 
Bau  derselben  mit  dem  Bau  der 
Kaninchenplacenta,  worüber  unten 
mehr  folgt. 

Die  endgültige  Ausbildung  der 
Placenta  bezweckt,  den  steigenden 
Bedürfnissen  des  stetig  wachsenden 
Embryo  und  der  zurücktretenden 
Bedeutung  des  Dotterkreislaufes 
entsprechend,  wie  allgemein,  eine 
sich  immer  inniger  gestaltende  Be- 
ziehung des  mütterlichen  und  des 
fötalen  Blutstromes.  So  sehen  wnr, 
wie  unter  Erweiterung  der  mütter- 
lichen Blutbalm  die  sie  begrenzende  kernhaltige  Protoplasmaschicht 
—  das  Syncytium  —  mehr  und  mehr  verdrängt  bez.  auf  einen  grösseren 
Fläcbenraum  vertheilt  wird.  Die  Zellen  rücken  auseinander  und 
kleiden  nicht  mehr  als  zusammenhängende  Wandschicht  die  mütter- 
liche Blutbahn  aus.  Dementsprechend  erweitern  und  vermehren  sich 
auch  die  fötalen  Gefässe,  das  Bindegewebe  verschwindet,  und  wird  in 
der  letzten  Woche  der  Träclitigkeit  ein  Bild  wie  Abb.  106  erzielt. 
Die  dunkel  gehaltene  mütterliche  Blutbahn  war  injicirt  worden.  Die 
fötalen  Gefässe  erscheinen  leer  und  von  platten  Zellen  begrenzt. 


m 


Abb.  lOG.  Aus  der  Placenta  des  Kauiucheus 
vou  28  Tageu.  Injektion  der  miUterlicheu 
Blutbahu.  (Nach  Duval.)  Vergr.  470/1. 
C  fötale  Gefässe;  7 Injektionsniasse  in  der 
mütterlicheu  ßhitbahn. 
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Von  den  mit  runden  Kernen  versehenen  Zellen  der  Ektoplacenta 
sind  durcli  die  starke  Erweiterung  der  mütterlichen  Bahn  nur  noch 
wenige  vorhanden,  und  ist  an  vielen  Stellen  das  fötale  Ge- 
fässepithel  die  einzige  Schicht,  welche  die  beiden  Blut- 
bahnen trennt.  So  ist  das  für  die  Stoffabgabe  seitens  der 
Mutter  günstigste  Verhältniss  erzielt.  Man  sieht  aus  solchem 
Bilde  leicht  ein,  dass  es  in  physiologischer  Beziehung  ziemhch  gleich- 


9 

Abb.  107.  Querschuitt  des  Kauincheuuterus  mit  Embryo,  Embryonalhüllen  und  Placenta 
von  17  Tagen.  Vergrösserung  3/1.  (Nach  Duval.)  IE  Interektoplacentarer  Raum 
{Suleus  intercotyledonaris) ;  CAL  Allantoishohlraum ;  PP  Exocoelom ;  ST  Sinus  ier- 
minalis.  Zwischen  1  und  2  der  zwischen  Placenta  und  Dottersack  gelegene  Chorion- 
thei] ;  3  unter  der  Placenta  frei  bleibender  Raum ;  4  und  5  gewucherte  Uterinschleim- 
haut; 6  mütterlicher  ßlutsinus;  7  Reste  der  Aussenschicht  des  Dottersackes;  8  gefäss- 
haltige  Innenschicht  des  Dottersackes;    9  Spalt  zwischen  letzterer  und  der  Uterus- 

schleiniiiaut. 

gültig  sein  dürfte,  ob  die  spärlichen  zwischen  fötale  Kapillaren 
und  mütterlichen  Blutstrom  eingeschalteten  grosskernigen  Zellen 
einzig  und  allein  von  dem  Ektoblast  des  Chorion  oder  zum  Theil 
auch  von  dem  sich  erhaltenden  Uterinepithel  abstammen. 

Weiteres  über  den  gröberen  Bau  der  Placenta  biloba  ergiebt  sich 
noch  aus  der  Abb.  107  und  ihrer  Erklärung.  Man  sieht,  dass  die 
Placenta  durch  Bindegewebszüge ,  die  als  helle  Linien  auftreten,  in 
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einzelne,  dunkel  gehaltene  säulenförmige  Tlieile  eingetlieilt  erscheint, 
die  im  Allgemeinen  senkrecht  zur  Oberfläche  verlaufen.  Nach  aussen 
von  den  beiden  dunkel  gehaltenen  Piacentarmassen,  die  durch  den 
interektoplacentaren  Raum  {JJ'J)  getrennt  sind,  bemerkt  man  in  der 
Uterinschleindiaut  weite  Räume  (6).  Sie  stellen  mütterliche  von  reich- 
lichen Adventitialzcllen  ausgekleidete  Blutsinus  dar.  Die  Ausdehnung 
der  Allantois  {CAL)  des  Exocoeloms  (PP),  sowie  das  Verhalten  des 
Dottersackes  vergleiche  man  mit  dem  auf  Tafel  IV  gegebenen 
Schema  3.    Das  Uebrige  ergiebt  sich  aus  der  Figurenerklärung. 

Auch  die  antimesometrale  Schleimhaut  macht  zur  Zeit  der 
Trächtigkeit  bestimmte  tiefgreifende  Veränderungen  durch,  über 
welche  noch  keine  völlige  Uebereinstimmung  bei  den  Autoren  lierrscht. 
Während  nach  der  einen  Auffassung  auch  hier  das  Epithel  unter 
Kernvermehrung  und  Syncytiumbildung  zu  Grunde  geht,  aber  bereits 
bis  zum  15.  Tage  wieder  regenerirt  ist  (Duval),  bleibt  es  nach 
der  anderen  Deutung  (Strahl)  trotz  Syncytiumbildung  erhalten. 
In  der  Schleimhaut  treten  auffallende  als  Riesenzellen  bezeichnete 
einkernige  Elemente  auf,  deren  Herkunft  insofern  streitig  ist,  als 
sie  theils  als  umgewandelte  Bindegewebszellen  (Decidualzellen),  theils 
(Minot)  als  von  Epithelzellen  abstammend  aufgefasst  werden. 

Einen  von  dem  oben  beschriebenen,  für  die  Leporiden  typischen 
Verhalten  der  Embryonalhüllen  in  mancher  Beziehung  abweichenden 
Typus  finden  wir  bei  den  Muriden  und  den  Subungulaten  inner- 
halb der  Nagethiere.  Für  erstere  besitzen  wir  die  genauesten 
Kenntnisse  bei  Maus  und  Ratte,  für  letztere  bei  dem  Meer- 
schweinchen. 

Die  Embryonalhüllen  der  genannten  beiden  Gruppen  werden  in 
eingreifender  Weise  durch  den  als  Umkehr  der  Keimblätter 
bei  diesen  Thieren  bekannten,  interessanten  Vorgang  beeinflusst.  Die 
Schilderung  desselben  unter  Verweisung  auf  Tafel  V  hat  zweck- 
mässig die  Beschreibung  der  Embryonalhüllen  einzuleiten.  Die  Tafel  V 
verdeutlicht  die  Bildung  von  Amnion,  Chorion  und  Dottersack  bei 
den  Leporiden  in  den  Schemata  I— V.  Diesen  ist  in  den  Schemata 
1—5  das  entsprechende  Verhalten  bei  den  die  Blätterumkehrung 
zeigenden  Typen  gegenübergestellt.  Das  Verständniss  der  Schemata 
I— V  ergiebt  sich  aus  der  bisherigen  Schilderung  der  Entwicklung 
des  Kaninchens,  sowie  aus  der  beigefügten  Tafelerklärung. 

Die  Thatsache  der  sogenannten  Blätterumkehrung  wurde 
durch  Th.  Bischoff  während  seiner  klassischen  Untersuchungen 
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über  die  Entwicklung  der  Säuger  bei  dem  Meerschweinchen  entdeckt 
und  durch  spätere  Untersuchungen  vornehmlich  von  Selenka  und 
Kupffer  dem  Verständniss  bedeutend  näher  geführt. 

Während  die  Fruchtblase  des  Kaninchens  in  der  oben  be- 
schriebenen Weise  durch  die  hufeisenförmige  Ektoblastwucherung 
ausserhalb  der  Embryonalanlage  nach  deren  Auftreten  mit 
der  Uterinschleimhaut  behufs  Bildung  der  Placenta  verwächst,  erfolgt 
diese  Verwachsung  bei  den  Nagern  mit  Blätterumkehr  vor  Auftreten 
der  Embryonalanlage  im  Bereiche  der  Ä7'ea  emhryonalis 
selbst.  Hier  bildet  der  Ektoblast  eine  mächtige  (von  Selenka  als 
„Träger"  bezeichnete)  Wucherung,  die  Ektoplacentaranlage 
(Tafel  V  1  p).  In  ihr  tritt  durch  Dehiscenz  ein  anfangs  enger, 
bald  jedoch  ausserordentlich  an  Weite  zunehmender  Hohlraum,  die 
Ektoblasthöhle  [eh]  auf.  Sie  engt  durch  ihre  Ausdehnung  die  Keim- 
liöhle  (lih)i  d.  h.  den  aus  der  Vereinigung  der  Urdarmhöhle  (des 
Chordakanals)  mit  der  Furchungshöhle  hervorgegangenen  Hohlraum, 
zu  einem  spaltförmigen  Baume  ein,  der  aussen  von  Ektoblast  um- 
geben^ist  und  innen  eine  (wie  beim  Kaninchen)  sich  von  dem  freien  Rande 
aus  mehr  und  mehr  vervollständigende  Entoblastschicht  besitzt.  Da 
nun  früher  oder  später  —  beim  Meerschweinchen  schon  auf  dem 
Stadium  3  —  die  im  Wesentlichen  aus  Ektoblast  bestehende  äussere 
Wand  der  Fruchtblase  (abgesehen  von  der  als  Ektoplacenta  aufzu- 
fassenden Verdickung  des  Ektoblast)  vergeht,  so  bildet  der  Ento- 
blast  dann  die  äussere,  der  Ektoblast  die  innere  Wand  einer 
Höhle,  die  scheinbar  der  Keimhöhle  des  Kaninchens  entspricht,  in 
Wahrheit  aber  eine  andre  Bildung,  die  Ektoblasthöhle  [eh)  darstellt. 
Indem  Bischoff,  wie  leicht  erklärlich,  dieselbe  thatsächlich  für  die 
Keimhöhle  hielt,  kam  er  zu  der  paradoxen  Auffassung,  dass  in  der 
Fruchtblase  des  Meerschweinchens  im  Gegensatz  zu  allem,  was  ihn 
die  Entwicklung  der  Säuger  sonst  gelehrt  hatte,  der  Entoblast  aussen, 
der  Ektoblast  innen  sich  bilde.  Der  von  Ektoblast  zunächst  um- 
schlossene Hohlraum,  die  Ektoblasthöhle,  ist  jedoch  eine 
für  die  Entwicklung  der  Nager  mit  Blätterumkehr  eigen- 
artige Bildung.  Sie  entsteht,  wie  gesagt,  durch  Spaltung  innerhalb 
der  Ektoplacentaranlage.  Die  weiteren  Stadien  (4  und  5)  sind  durch 
das  Auftreten  des  Mesoblast  und  des  Exocoelomes  verständlich. 
Der  bereits  in  dem  Schema  3  in  erster  Anlage  sichtbare  (roth  dar- 
gestellte) Mesoblast  wächst,  wie  allgemein,  zwischen  das  äussere  und 
innere  Blatt  hinein  und  entwickelt  ein  weites  Exocoelom  [exe).  Das 
letztere  tritt  durch  die  Bildung  der  Amnionfalten  [af]  stark  hervor; 
diese  engen  die  Ektoblasthöhle  zu  einer  im   Durchschnitt  bis(iuit- 
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förmigen  Höhle  (Schema  4)  ein  und  theilen  sie  unter  beständiger 
Ausdehnung  des  Exocoeloms  in  zwei  Hohlräume  (Schema  5)  die  Am- 
nionhöhle  [ah]  und  die  Ektoplacentarhöhle  (q)h).  Die  letztere  ist 
eine  für  die  Nager  mit  Blättorinversion  typische  Höhle.  Gleichzeitig 
wird  die  Keimhöhle  unter  Ausbildung  des  Darmes  in  den  letzteren  ((/) 
und  den  Dottersack  (ds)  getrennt.  Dies  tritt  jedoch  nur  bei  den 
Muriden  ein,  da  mit  der  frühen  Resorption  der  Aussenwand  der 
Fruchtblase  bei  dem  Meerschweinchen  die  Bildung  eines  eigentlichen 
Dottersacks  in  Wegfall  kommt  (s.  S.  112). 

Der  ganze  Vorgang  hat  nichts  Befremdendes  mehr,  wenn  wir  uns  er- 
innern (s.  S.  14),  dass  auch  beim  Kaninchen  (Tafel  IV  Abb.  3)  auf  spätem 
Entwicklungsstadium  die  Aussenwand  des  Dottersacks  vergeht  und  also 
auch  hier  der  Entoblast  die  äussere  Wand  der  Fruchtblase  bildet. 
In  dieser  Hinsicht  vergleiche  der  Leser  auch  die  Schemata  vom  Ka- 
ninchen und  Meerschweinchen  (Taf.  IV,  Abb.  3  und  4).  Bei  letzterem 
ist  die  äussere  Wand  des  Dottersackes  früh  resorbirt  worden, 
und  grenzt  also  der  Entoblast  unmittelbar  an  die  Uterusschleim- 
haut an. 

Als  Ursache  der  Blätterumkehrung  wurde  zunächst  das  Einwachsen 
der  als  Träger  bezeichneten  Ektoblastmasse  angesehen,  welche  den 
Entoblast  gleichsam  nach  innen  vorwärts  schieben  sollte.  Wenn  auch 
in  einigen  Fällen  die  Befunde  eine  solche  Auffassung  beinahe  auf- 
drängen, so  reicht  die  Massenentwicklung  der  Ektoblastwucherung 
doch  in  vielen  Fällen  bei  weitem  nicht  aus^  um  jene  Erklärung  als 
eine  allgemeingültige  zu  betrachten.  Ohne  auf  diese  und  auf  andere 
Hypothesen  hier  näher  einzugehen,  scheint  mir  die  einfachste  Er- 
klärung folgende  zu  sein.  Die  oben  erwähnte  Verwachsung  der  Frucht- 
blase mit  der  Uteruswand  an  der  für  die  Embryonalanlage  auser- 
sehenen Stelle,  steht  zu  allem,  was  die  Entwicklung  der  übrigen 
Säuger  lehrt,  in  direktem  Gegensatz.  Denn  wir  sehen  allgemein,  dass 
da,  wo  sich  überhaupt  eine  Verwachsung  der  Fruchtblase  mit  der 
Wand  des  Uterus  ausbildet,  diese  Verwachsung  ausserhalb  der 
Embryonalanlage  erfolgt.  Wie  könnte  man  sich  auch  die  Entwick- 
lung mit  den  Faltenbildungen  im  Ektoblast  (Amnion,  Medullarrohr 
u.  a.)  überhaupt  vorstellen,  wenn  die  freie  Ausbildung  dieser  Vor- 
gänge durch  eine  Verwachsung  mit  der  Uterinwand  an  der  denkbar 

ErkUlruDg  zu  Tafel  V.  Scliematische  Darstellung  der  Bildung  des  Amnion,  des 
Dottersackes  und  der  Blätterumkehr  bei  den  Nagern.  Abb.  I— V  Kaninchen  (ohne 
Blätterumkehr).  Abb.  1—5  Nager  mit  Blätterumkehr,  a/ Amnionfalten ;  ah  Amnion- 
höhle;  d  Darm;  ds  Dottersack;  eh  Ek  toblast  höhl  e ;  cph  Ektoplacentarhöhle;  exc  Exo- 
coelom,  kh  Keimhöhle;  p  Stelle  der  Plncentarbilduug.  Ektoblast  gelb,  Mesoblast  roth, 
Entoblast  grün. 
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ungünstigsten  Stelle  gehindert  würde?  Es  muss  also  eine  nach- 
trägliche Ablösung  der  Embryonalanlage  erfolgen.  Ich  fasse  dem- 
nach die  sogenannte  Umkehr  der  Keimblätter  als  eine 
durch  die  an  der  Stelle  der  Area  emhryonalis  stattfindende 
Verwachsung  der  Fruchtblase  mit  der  Schleimhaut  des 
Uterus  erworbene  und  bedingte  Einrichtung  auf.  Durch 
jene  Verwachsung  würde  die  für  die  normale  Entwicklung  aller  Lebe- 
wesen als  Naturgesetz  erscheinende  Freiheit  der  Entwicklung  gehemmt 
werden.  Hierzukommt,  dass  die  Fruchtblasen  der  betreffenden  Nager  an-, 
fangs  durch  ihre  ausserordentliche  Kleinheit  von  allen  anderen  Säugern 
abweichen  und  die  durch  Bildung  einer  Decidua  capsularis  (s.  u.) 
gesteigerte  Beschränkung  des  Wachsthums  nach  aussen  durch  einen 
nach  innen  gerichteten 

Einstülpungsvorgang 
ausgeglichen  wird. 

Die  Nager  mit 
Blätterumkehrung  sind 
nämlich  vor  denLepori- 
den  durch  das  zeit- 
weilige Vorhandensein 
einer  besonderen,  von 
der  Uterinschleimhaut 
gelieferten  Umhüllung, 
die  den  Namen  Deci- 
d u a  c ap siilaris  führt, 

ausgezeichnet.  Die 
cylindrische  Frucht- 
blase wird  sehr  früh 
in  einen  von  der  anti- 
mesometralen  Seite  des 
Uterus  ausgehenden  Schleimhautwulst  eingebettet  (Abb.  108).  Dieser 
schliesst  sich  über  der  Fruchtblase  und  verwächst  mit  der  mesometralen 
Seite  der  Schleimhaut  (ilfilf),  von  der  er  in  Abb.  108  nur  noch  durch  einen 
schmalen  Spalt,  die  bedeutend  verengerte  Uterushöhle,  getrennt  ist.  Das 
Uteruslumen  wird  dann  zeitweise  nach  beiden  Seiten  hin  verschlossen. 
Darauf  verwächst  diie^e  De cidtia  capsularis  mit  der  Schleimhaut  an 
der  mesometralen  Seite  und  löst  sich  bald  darauf  von  der  antimeso- 
metralen  Seite  ganz  ab  (Abb.  109).  Indem  die  Fruchtblase  wieder 
Kugelform  annimmt  und  sich  in  Folge  der  starken  Entwicklung  des 
Exocoeloms  aus'dehnt  (PP),  wird  sie  von  einer  sich  allmählich  mehr  und 
mehr  verdünnenden,  dann  gefässlosen  und  demnach  schliesslich  voll- 


Abb.  108.  Cylindrische  Fruchtblase  des  Meerschwein- 
chens (0)  vom  9.  Tag  von  der  gewulsteten,  ausser  dem 
Bereiche  des  Wulstes  drüsenreichen  üterusschleimhaut 
umschlossen.  CV  Höhle  des  Uterus;  MM  mesometrale 
Seite;  ml  Längsmuskelschicht :  mt  Ringrauskelschicht. 
(Nach  Duval.) 
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ständiger  Resorption  verfallenden  Kapsel  {CD)  mütterlichen  Schleiju- 
hautgewebes  umhüllt  ^). 

Im  Einzelnen  bestehen  zwischen  den  Muriden  und  Subungulaten 
folgende  Unterschiede : 

Bei  der  Maus  und  der  Ratte  findet  man  am  5.  Tage  runde 
Keimblasen  mit  äusserer  Ektoblast-  und  innerer  Entoblastanlagc 
(Abb.  110  A).  Die  erstere  verdickt  sich  sehr  früh  (110,  B)  und 
bildet  den  als  Träger  (Selenka)  oder  Ektoplacentar-Konus 
(Duval)  bezeichneten,  in  die  Furcliungshöhle  hineimvachsenden  Zapfen. 


Abb.  109.   Fruchtblase  des  Meerschweinchens  von  14  Tagen  in  der  Decidua  capsularis 
{CD).  Diese  hängt  nur  noch  an  einer  Stelle  x  an  ihrer  Ausgangsstelle  fest.  -4/ Allantois ; 
AM  Amnion;  PP  Exocoelom;  CV  Uterushöhle;  bb  Placeuta;  PV  deren  Fortsätze  in 
die  Schleimhaut.    Vergrösserung  6/1.    (Nach  Duval.) 


an  dessen  Innenfläche  sich  die  Entoblastzellen  in  einfacher  Schicht 
ausbreiten,  um  schliesslich  den  ganzen  Ektoblast  innen  auszukleiden. 
Die  Gastrula  wird  oval ,  dann  cylindrisch  und  liegt  derart  in  dem 
Decidualsack,  dass  der  Ektoplacentarkonus  nach  der  mesometralen 
Seite  hingewandt  ist,  an  welcher  er  später  zur  Bildung  der  Placenta 
festwächst.  Während  dessen  geht  das  Uterinepithel  überall  da,  wo 
der  Ektoblast  ihm  angelagert  ist,  zu  Grunde  (6.  und  7.  Tag).  Am 

1)  Bezüglich  der  Erklärung  der  auffallenden  Thatsache  des  Fehlens  und  des 
Vorhandenseins  der  Fruchtkapsel  bei  so  nah  verwandten  Gruppen  wie  der  Lepori- 
den  und  Muriden  vergl.  oben  S.  68. 
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Abb.  110.  Erste  Entwicklung  der  Maus.    Schnittbilder.    A  Blastula,  5  Tage  nach  der 
Begattung;  B  Blastula,  etwas  weiter  vorgeschritten ;  G  Gastrula,  7  Tage  nach  Begattung. 
Vergrösserung  350/1.    D  Gastrula  mit  gebildeter  Ektoblasthöhle.     Vergl.  auch  die 
Schemata  1  und  2  auf  Tafel  V.    A,  B  und  C  nach  D  uval,  D  nach  Selenka. 
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8.  Tage  tritt  die  Ektoblasthöhle  auf  und  schliesst  sich  der  Decidual- 
sack.  Tags  darauf  erfolgt  unter  Ausbildung  des  iMesoblast  die 
Theilung  der  Ektoblasthöhle  in  die  Ektoplacentarhöhle  und  die 
Amnionhöhle  (in  Abb.  III  vollendet),  während  die  erste  Spur  der 
Allantois  als  solide  Mesoblastknospe  in  das  Exocoelom  hineinwuchert. 
Diese  nähert  sich  der  Ektoplacenta,  deren  Höhle  unter  Verwach- 
sung ihrer  Wände  verschwindet  (10.  Tag),  und  vollzieht  sich  die 
Placentarbildung  nach  Duval  der  Hauptsache  nach  in  derselben 
Weise,  Avie  bei  dem  Kaninchen.    Die  Aussenwand  des  Dottersackes 


,  QefHsse  des  Dotterkreis- 
/'  laufes 

■■ ;  Exocoelom 

Entoblast 

■■■■  Amnionhöhle 

Hinfälliger  Ektoblast 


^"  Mednllarplatte 

Chorda 

Abb.  III.    Durchschnitt  der  Fruchtblase  der  Eatte.    Vergr.  54/1.    (Nach  Duval.) 


wird  in  der  zweiten  Hälfte  der  Trächtigkeitsperiode  resorbirt,  sodass 
dann  Entoblast  und  Dottergefässe  unmittelbar  der  Uterinschleimhaut 
anlagern  und  die  Aussenschicht  der  Fruchtblase  bilden. 

Ein  auffallendes  Verhalten  zeigt,  wie  ich  finde,  der  Nabel- 
strang der  Maus.  Er  besitzt  nämlich  nur  eine  Arterie  (Abb.  112). 
Von  dem  Urachus  und  dem  Dottergang  ist  in  dem  Strang  der 
fast  ausgetragenen  Maus  nichts  mehr  nachweisbar.  Der  Dotter- 
kreislauf bleibt,  wie  bei  den  Leporiden,  bis  zum  Ende  der  Trächtig- 
keit erhalten.  Innerhalb  des  Embryo  läuft  die  einzige  Arter'ia 
umbilicalis  vom  Nabel  aus  an  der  rechten  Seite  zur  Arteria  iliaca 
communis  dextra. 

Die  Betrachtung  des  Querschnittes  des  Nabelstranges  der  Abb.  112 


II.  Spezielle  Darstellung. 


III 


ist  geeignet  die  hohe  Bedeutung  des  Dotterkreislaufes  neben  dem 
Placentarkreislauf  bis  zum  Ende  der  Trächtigkeit  ohne  weiteres 
deutlich  zu  machen,  indem  man  die  Durchmesser  der  Vasa  ompJialo- 
mesmferica  mit  denjenigen  der  Nabelgefässe  vergleicht.    Hier  wird 


Arteria  omphalo-mesenterica 


Vena  umbilicalis 


Abb.  112.    Querschnitt  des  Nabelstranges  der  ausgetragenen  Maus. 

man  leicht  von  der  falschen  Auffassung  abkommen,  dass  der  Dotter- 
kreislauf für  alle  Säuger  ohne  grosse  Bedeutung  sei. 

Die  Bildung  des  Amnion  und  des  Exocoeloms  bei  dem  Meer- 
schweinchen bietet  ein  durch  eigenartige  Komplikationen  der  ersten 


Vasa  omphalo-mesenterica 


■-  Dottersack 


Abb.  113.    Ausgetragener  Mäuseembryo  mit  Nabelstrang,  Placenta  und  einem  Theil 

des  Dottersackes.    Natürliche  Grösse. 

Entwicklung  modifizirtes  Verhalten.  Indem  nämlich  der  Ektoplacentar- 
konus  zum  Unterschied  von  den  übrigen  Nagern  schon  vor  dem 
Auftreten  eines  centralen  Hohlraumes  bei  ausserordentlich  starker 
Entwicklung  durch  Einschnürung  (Abb.  114  A)  sich  in  eine  innere 
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und  äussere  Portion  theilt,  in  Avelchen  beiden  die  von  vorne- 
herein getrennten  Hohlräume  (EktoplacentarhöhleundAmnioniiölile) 
zur  Ausbildung  konnuen,  wird  der  zu  dem  sehr  weiten  Exocoelom 
werdende  Hohlraum  anfangs  nur  von  Ekto-  und  Entoblastzelien 
begrenzt  (B).  Später  wächst  der  Mesoblast  an  der  Innenwand  des 
Hohlraumes  herum  und  tapezirt  das  Exocoelom  aus  (C).  Um  diese 
Zeit  ist  die  äussere  hinfällige  Ektoblastschicht  völlig  verschwunden. 
Der  Entoblast  breitet  sich  niemals  über  die  Innenfläche  der  äusseren 
Ektoblastlage  aus,  und  kommt  es  also  nie  zur  Ausbildung  eines 
Dotter  sack  es.  Am  11.  Tage  beginnt  die  Obliteration  der  Ekto- 
placentarhöhle,  am  12.— 13.  Tage  erfolgt  die  Verwachsung  des  Decidual- 
sackes  mit  der  mesometralen  Seite,  während  am  15.  Tag  die  J)ec. 
capsularis  von  ihrer  Ausgangsstelle  an  der  antimesometralen  Seite 
wieder  abgelöst  ist.  Am  17.  Tag  ist  die  Ektoplacenta  von  der 
Allantois  erreicht.  Diese  bleibt  stets  rein  mesoblastisch  und  ent- 
hält nie  ein  ausserembryonales  entoblastisches  Lumen. 

Die  Gefässe  der  Allantois  dringen  am  18.  Tage  in  die  Ekto- 
placenta, deren  Umwandlung  im  Prinzip  dieselbe  ist,  Avie  bei  dem 
Kaninchen  (Duval).  Für  die  ausgebildete  Placenta  ist  typisch  die 
Theilung  in  einzelne  im  Durchschnitt  polygonal  erscheinende  Felder, 
die  durch  die  Art  der  Anordnung  der  mütterlichen  und  fötalen  Blut- 
bahnen bedingt  sind.  Die  Placenta  ist  durch  einen  kurzen  Stiel 
mit  der  Uterinwand  verbunden,  welchen  noch  ein  schmaler  King 
des  im  übrigen  schon  am  30.  Tage  ganz  resorbirten  Gewebes  der 
Decidualkapsel  umgiebt. 

Der  Sinus  terminalis  des  Dotterkreislaufes  reicht  (am  20.  Tag) 
bis  zum  Placentarand,  doch  scheinen  hier  nicht,  wie  bei  dem  Kaninchen. 
Anastomosen  zwischen  Placentar-  und  Dottersackgefässen  vorzukommen. 

In  der  schematischen  Abbildung  (Tafel  IV,  Abb.  4)  liegt  der  vom 
Amnion  umhüllte  Embryo  in  dem  sehr  weiten  Exocoelom  {exe),  und 
geht  die  solide  (des  entoblastischen  Lumens  entbehrende)  Allantois 
zu  der  an  der  mesometralen  Seite  liegenden  Placenta,  während  der 
Dottergang  (mit  den  entsprechenden  Gefässen)  zur  antimesometralen 
Seite  zieht.  Typisch  ist  die  auf  diesem  Stadium  noch  vorhandene 
Decidua  capsularis,  sowie  das  Uebergehen  des  Entoblast  auf  die 
Aussenfläche  der  Placenta. 

Die  Trächtigkeitsdauer  beträgt  bei  dem  Kaninchen  28  Tage, 
die  Zahl  der  Jungen  3 — 10.  Das  Meerschweinchen  trägt  9  Wochen, 
die  Maus  21  Tage. 

Nach  der  Geburt  ist  die  Schleimhaut  mit  Ausnahme  der 
Placentargegend  unversehrt. 
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Die  Regeneration  der  üterinschleimhaiit  an  der  Placentar- 
stelle  erfolgt  bei  dem  Kaninchen  ausserordentlicli  schnell,  indem  (wie 
bei  der  Ueberhäiitung  von  Wiindilächen  der  äusseren  Haut)  von  dem 


Ektoplaceutarkoiins  . 


Entoblast 


Hinfälliger  Ekto  blast  - 


C 


Entoblast 


Sinus  terminalis 


Exocoelom 
Allantois 

Amnionhöhlo 


Mednllarplatte 


SIesoblast 

Chordaentoblast 

Abb.  114.    Schematische  Darstellung  der  Blätterumkehr  uud  ersten  Entwicklung  des 

Meerschweinchens.    (Nach  Duval). 

Rande  des  Epitheldefektes  aus  unter  Auftreten  reichlicher  Mitosen 
eine  in  wenigen  Tagen  vollendete  Neubildung  von  Epithel  eintritt. 
Von  ihr  aus  bilden  sich  durch  Epitheleinsenkungen  neue  Drüsen 
(Strahl). 

0.  Schnitze,  Entwicklungsgeichichte.  g 
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Bei  den 

Zahnarmen  (Kdentata) 

wird  in  vielen  Fällen  der  grösste  Theil  des  Chorion  in  eine  glocken- 
förmige Placenta  umgewandelt,  welche  den  Embryo  (wie  bei  den 
Lemuren,  Chiropteren  und  dem  Menschen  im  früheren  Stadium)  um- 
fasst  (Tafel  IV,  Schema  5).  Diese  Form  kommt  bei  Myrmecophaga 
und  Tamandua  {hell  shaped  placenta  Turner),  {placenta  envalmsant 
Milne-Edwards),  ferner  bei  Bradypus  {placenta  Imrsiforme  Joly) 
vor.  Bei  Orycteropus  besteht  eine  mehr  an  die  Placenta  zonaria 
erinnernde  Form.  Die  Lappenbildung  tritt  meist  sehr  stark  hervor 
(ausser  bei  Tamandua).  Im  vorgerückten  Entwicklungsstadium  ist 
der  extraplacentare,  kleinere  Choriontheil  von  den  Nabelgefässen  reich- 
lich vascularisirt.  Die  Placenta  legt  sich  innen  dem  Fundus  und 
dem  grössten  Theil  der  vorderen,  hinteren  und  seitlichen  Fläche  des 
Uterus  an,  dessen  Form  der  des  Menschen  entspricht.  Der  zotten- 
freie, gefässhaltige  Choriontheil  liegt  also  dem  Orißcimn  uteii  inter- 
nim  gegenüber. 

Das  Amnion  verklebt  mit  der  Innenfläche  des  ganzen  Chorion. 

Der  Dottersack  verschwindet  bei  Choelopus  sehr  früh,  bei 
Manis  erhält  er  sich  länger. 

Der  Nabelstrang  enthält  zwei  Arterien  und  zwei  Venen. 
Eine  Decidua  capsularis  ist  nur  von  Choelopus  bekannt  (Turner). 

Eigentbümlich  ist  das  Verhalten  bei  Dasypus.  Hier  liegen  vier 
Föten  in  einem  birnförmigen  Sack,  der  zum  grössten  Theil  als 
Placenta,  zum  kleineren  Theil  als  glattes,  jedoch  gefässhaltiges  Chorion 
erscheint.  Die  Placenta  besteht  aus  vier  für  die  vier  Föten  be- 
stimmten Lappen,  deren  jeder  einen  Nabelstrang  erhält.  Jeder  Fötus 
hat  sein  Amnion,  doch  verschmelzen  die  Amnien  gegen  Ende  der 
Gravidität  zu  einem  einzigen.  Der  Nabelstrang  zeigt  den  Rest  der 
im  Uebrigen  verschwundenen  AUantois  (Milne -Edwards). 

Es  wird  stets  ein  Junges  geboren;  die  Tragezeit  ist  unbekannt. 

Die  Eier  der 

Chiroptera  (Flattertliiere) 

werden  im  Winter  durch  Sperma  befruchtet,  das  von  der  im 
Herbst  erfolgenden  Kopulation  an  bis  zum  Frühjahr  den  ganzen 
Uterus  anfüllt;  aber  erst  im  April  beginnt  die  Furchung  (E.  \  an 
Beneden).  Wir  finden  hier  eine  ähnliche  Verzögerung  der 
Entwicklung,  wie  sie  durch  Bischoff  für  das  Reh  bewiesen 
und  von  Strahl  für  den  Dachs  wahrscheinlich  gemacht  ist.  Bei 
Myotus  murinus  scheint  die  Kopulation  erst  im  Frühjahr  statt- 
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zufinden  (Froinmel).  Unsere  Kenntnisse  von  den  Embryonalliüllen 
und  der  Placenta  verdanken  wir  hauptsächlich  E.  Van  Beneden 
und  Fr omme  1. 

Das  relativ  früh  die  Zona  verlierende  Ei  kommt  in  eine  an  der 
antimesometralen  Seite  gelegene  Nische  der  Uterinschleimhaut  zu 
liegen.  Ueber  die  Bildung  der  Dexidua  capsularis  sind  besondere 
Untersuchungen  erforderlich. 

Der  Verschluss  des  Amnion  erfolgt  noch  zur  Zeit  des  in  der 
ganzen  Länge  offenen  Medullarrohres  bei  Embryonen  von  Myohis 
murinus  von  1,6  mm  Länge,  bei  welchen  auch  die  AUantois  als  birn- 
förmiger  Mesoblastwulst  noch  ohne  Entoblastlumen  auftritt.  Das 
Proamnion  ist  gut  entwickelt,  indem  der  ganze  vordere  Theil  des 
Embryo  in  den  Dottersack  Anfangs  hineinragt. 

Nach  Bildung  eines  sehr  weiten  Exocoelomes,  das  jedoch  eben- 
sowenig wie  der  Mesoblast  an  der  Innenfläche  der  Fruchtblase  sich 
vollständig  ausbreitet  (Tafel  IV,  Schema  6),  erreicht  die  AUantois  die 
Placentarstelle  an  der  antimesometralen  Seite,  wo  sie  allmählich  bis 
zum  Placentarrande  vordringt.  Auch  der  ausser  dem  Bereiche  der 
Placenta  gelegene,  stets  glatt  bleibende  Theil  des  Ghorion  wird  durch 
Allantoisgefässe  vascularisirt.  Die  embryonalwärts  gerichtete  Fläche 
des  Dottersacks  ist  die  Trägerin  der  Dottersackgefässe,  die  mit  einem 
deutlichen  Sinus  terminalis  endigen  und  im  Grossen  und  Ganzen  sich 
dem  Verhalten  bei  dem  Kaninchen  anschliessen.  Anastomosen  zwischen 
Dottersack-  und  Allantoisgefässen  kommen  nicht  vor.  Der  Embryo 
kehrt  fast  immer  seine  rechte  Seite  der  Placenta  zu. 

Die  Bildung  der  Placenta  beschreibt  Frommel  von  Myohis 
murinus  folgendermassen:  Nach  Anlagerung  der  Fruchtblase  an  die 
Uteruswand  geht  das  Epithel  der  letzteren  als  solches  verloren,  d.  h. 
es  wird  mit  dem  Ektoblast  des  Chorion  zu  einer  Schicht.  In  einer 
den  an  der  drüsenarmen  antimesometralen  Seite  gelegenen  Embryo 
ringförmig  umgebenden  Zone  bildet  der  Ektoblast  Zotten,  die  sekundär 
hohl  werden.  Die  innerste  Schicht  der  Schleimhaut  wird  zu  einem 
wesentlich  aus  Zellen  bestehenden,  gefässhaltigen  Gewebe,  das  vielleicht 
von  dem  Epithel  der  Schleimhaut  abzuleiten  ist.  Diese  Lage  wird 
als  Decidualschicht  bezeichnet.  In  ihr  verschwinden  die  Zellgrenzen 
und  treten  Zellstränge  auf,  welche  mütterliches  Blut  enthalten.  Darauf 
dringt  das  AUantoisbindegewebe  mit  den  fötalen  Gefässen  in  die  in  der 
Decidualschicht  gelegenen  hohlen  Ektoblastzotten  ein,  und  letztere 
entwickeln  reichliche  Verästelungen.  Die  Decidualschicht  wird  mit 
der  Muscularis  des  Uterus  durch  eine  zartstreifige  Faserschiclit  ver- 
bunden. —  Der  Bau  der  Placenta  erinnert  sehr  an  die  Verhält- 
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nisse  des  tubulösen  Baues  Ijei  dem  Kaninchen ;  typische  Zotten  scheinen 
nur  anfangs  gebildet  zu  werden.  Aehnlich,  wie  Ijei  dem  Kaninchen 
erweitern  sich  die  mütterlichen  Gelasse  an  der  Innen-  und  Aussen- 
fläche  der  Placenta  zu  sinusartigen  Räumen.  Die  äusseren  Räume 
verschmelzen  zu  einer  ausgedehnten  l^lutlakune,  in  deren  Aussenwand 
eine  Blutneubildung  statthaben  soll.  Die  Zottenenden  gelangen  nicht 
bis  in  diese  Lakunen.  Die  Lakunen  nehmen  später  dadurch,  dass 
von  ihrer  zelligen  Wand  aus  eine  Durchwachsung  stattfindet,  einen 
spongiösen  Charakter  an. 


Abb.  115.  Voa  der  mesometraleu  Seite  aus  geört'uete  Uteruskamuier  von  VesjieriiUo 
viurinus.  Die  Uteruswand  ist  zurückgeschlagen,  und  haftet  der  von  der  schüsseiförmigen 
Placenta  umgebene  Embryo  mit  seinen  Hüllen  nur  an  der  antimesometralen  Seite 
(vergl.  Tafel  IV,  Abb.  G).  Aus  dem  ektoplacentaren  Chorion  wurde  ein  Stück  ausge- 
schnitten.   Lupen  vergrösseruug. 


Nach  E.  VanBeneden  geht  bei  Vespertilio  rnnrimis  das  Uterin- 
epithel völlig  zru  Grunde  und  ist  ebensowenig  wie  die  Uterindrüsen 
an  der  Placentarbildung  betheiUgt.  Die  Blutströmung  geht  von  dem 
Centrum  der  Placenta  nach  der  Peripherie,  und  liegen  die  Arterien 
an  der  fötalen,  die  Venen  an  der  mütterlichen  Seite  der  Placenta. 
Die  mütterliche  Blutbahn  entbehrt  der  eigenen  Endothehvand. 

Erst  erneute,  zur  Zeit  von  Duval  in  Angriff  genommene  Unter- 
suchung wird  die  Uebereinstimmung  des  Baues  der  Chiropterenplacenta 
mit  dem  allgemein  gültigen  Verhalten  nachweisen  können. 

Da  ich  vor  Kurzem  Gelegenheit  hatte,  die-  Embryonalhüllen  von 


Amiiiun 


-  Embryo 


Placentarrand 


Dottersack 


Uteruswand 
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Vespertilio  murinus  an  reichlichem  Material  zu  untersuchen,  gebe  ich 
hier  eine  von  einigen  Abbildungen  begleitete  Beschreibung. 

Eröffnet  man  die  fast  immer  im  rechten  Uterushorn  befindlichen 
Anschwellungen  von  der  mesometralen  Seite  aus,  so  kann  man  auf  mitt- 
lerem Entwicklungsstadium  die  Uteruswand  ohne  Verletzung  der  Frucht- 
blase bis  zur  antimesometralen  Seite  in  Lappen  zurücklegen,  und 
liaftet  die  Blase  nur  hier  an  einer  schmalen  linearen  Zone  der  Uterin- 


Auge 


Karnl  dos  Dotter 
sackes 


Uterus  (Schleim- 
hautflilche) 

Band  des  Dotter- 
sackes 


-  Placentarrand 


Hintere  Placentarrand 
Extremität 


Abb.  116.    üteruskammer  mit  weiter  entwickeltem  Embryo  von   Vespertilio  murinus. 
Eröffnet  wie  in  Abb.  115.   Der  Embryo  schimmert  durch  das  nunmehr  von  den  Nabel- 
gefässen  aus  vascularisirte ,  ektoplacentare  Chorion  hindurch.    Der  Dottersack  bedeckt 
die  Kopfgegend,  seine  Gefässe  sind  nicht  berücksichtigt.    Vergrösserung  4/1. 

Schleimhaut  an,  in  deren  Bereich  die  Gefässe  von  der  Mutter  zur  Pla- 
centa  gehen.  Der  Embryo  liegt  in  der  napf förmigen  Placenta,  die  von 
einer  zarten,  auf  Schnitten  nachweisbaren' und  bis  zum  Placentarrande 
reichenden  Dec^fZ««  capsularis  bedeckt  i.st  (Tafel  IV,  Schema  6). 
Sie  lässt  die  an  dem  glatten  oder  leicht  wellenförmigen  Kande  der 
Placenta  schlingenförmig  in  einander  übergehenden  Gefässe  hindurch- 
schimmern (Abb.  115).  Der  extraplacentare  Theil  des  Chorion  ist 
anfangs  gefässlos,  später  breiten  sich  aber  die  Vasa  umUHcalia, 
von  dem  placentaren  Ende  des  Nabelstrangs  an  der  Innenfläche  der 
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Placenta  verlaufend,  auch  in  diesem  zarten  Theil  des  Chorion  aus 
und  kxufen  radiär  angeordnet  (ähnlich  den  Gefässen  in  der  Tunica 
vasculosa  lentis  s.  u.)  nach  dem  mesometralen  Pole  der  Fruchtblase. 

(Abb.  116).  Unter  diesem  Theil  des 
(Jhorion  liegt  der  sich  später  mehr 
und  mehr  faltende,  zierlich  vasculari- 
sirte  Dottersack.  In  Abb.  115  ist 
aus  dem  ektoplacentaren  Chorion  ein 
Theil  herausgenommen,  so  dass  ein 
grösserer  Theil  des  Embryo  und  ein 
kleinerer  des  Dottersackes  frei  liegt. 
Der  durclischimmernde,  von  dem  Am- 
nion uinliüilte  Embryo  wendet  seine 
rechte  Seite  der  Placenta  zu. 

Der  Dottersack    ist  an  einer 
kleinen  Stelle  {x)  mit  dem  Chorion 
verwachsen  (Omphalochorion).    Diese  Stelle  erscheint  als  ein  weiss- 
licher  Fleck  und  zeigt  bei  Lupenvergrösserung  dicht  stehende  Zöttchen 
(Abb.  118).    Die  Schnitte  lehren,  dass  es  sich  um  hohle  oder  ge- 


Vena  uiubiliciilis 
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Abb.  117.  Nabelstraug  des  in  Abb.  llü 
sichtbaren  Embryo. 


Ektoplacentares  Chorion 


Dottersack  — 


Dottersackrand 


Abb.  118.  Die  aufTafellV  Abb.  G  und  in  khh.  IIG  mit  %  bezeichnete  Verwaclisungs- 
stelle  des  Chorion   mit  dem   Dottersaek   (Oniplialoclioriou)  im  Flächenbild.  Starke 

Lupenvergrösserung. 

fässarme  Zotten  handelt.  Immerhin  kann  man  den  Namen  Dotter- 
sackplacenta  anwenden. 

Bei  dem  f  1  i  e  g  e n  d  e  n  H  u  n  d  findet  sich  nach  S  e  1  enk  a  eine  flaschen- 
förmige  Decidua  capsularis^  die  sich  später  „wieder  zurückklappt''. 
Die  Placenta  liegt  hier  an  der  mesometralen  Seite ;  die  Insertion  des 
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Nabelstrangs  ist  excentrisch.  Er  enthält  bei  dem  fast  ausgetragenen 
Fötus  neben  den  Nabelgefässen  wegen  des  langen  Bestehens  des  Dotter- 
kreislaufes noch  die  Vasa  omphaloniesenterica. 

Ueber  die  Tragezeit  fehlen  genaue  Angaben.  Die  Weibchen 
leben  bei  den  einheimischen  Fledermäusen  im  Frühjahr  zur  Zeit  der 
Trächtigkeit,  die  mit  Ende  Mai  abgelaufen  ist,  von  den  Männchen 
getrennt,  oft  schaarenweise  zusammen. 

Die  relativ  grosse  Bedeutung  des  Dotterkreislaufes  bei  den  im 
System  hochstehenden  Chiropteren  gegenüber  der  so  frühzeitigen  Rück- 
bildung z.  B.  bei  den  tiefer  stehenden  Wiederkäuern  mahnt  neben 
vielem  Anderen  zur  Vorsicht  in  der  Verwerthung  embryonaler  Anhangs- 
organe für  phylogenetische  Schlüsse. 

Die  Embryonalhüllen  und  Placenta  der 

Affen 

zeigen  eine  grosse  Uebereinstimmung  mit  denjenigen  des  Menschen. 
Da  letztere  weiter  unten  eingehend  geschildert  werden,  sei  hier  nur 
das  Wesentlichste  hervorgehoben.  Neben  älteren  Angaben  verdanken 
wir  besonders  neueren  von  Selenka  unsere  Kenntnisse. 

Der  Verschluss  des  Amnion  erfolgt  sehr  früh,  nämlich  schon 
vor  Schluss  des  Medullarrohres ;  es  bleibt  durch  einen  dicken,  aus 
mesoblastischem  Gewebe  bestehenden  Amnionstiel  (Amniosnabel- 
strang)  mit  dem  Chorion  in  der  hinteren  Körpergegend  des  Embryo 
verbunden.  In  diesem  Stiel,  dessen  Mesoblast  sich  zum  Allantois- 
höcker  verdickt,  wachsen  die  Nabelgefässe  zur  Placenta.  Der 
entoblastische  Theil  der  Allantois,  die  ihre  Bedeutung  als  Harn- 
behälter verloren  hat,  bleibt  ein  kurzer  und  enger  Schlauch;  eine 
frei  in  das  Exocoelom  hineinragende  Allantois  kommt  demgemäss 
nicht  vor.  Der  Amnionstiel  heisst  nach  Aufnahme  der  Allantois 
Haftstiel  (Selenka)  (Abb.  119  ifö).  Er  gelangt  von  dem  hinteren 
Körperende  auf  die  Bauchseite  des  Embryo  und  wird  nun  Bauch- 
stiel (His)  genannt.  Aus  ihm  geht  schliesslich  der  Nabelstrang 
hervor,  der  von  dem  Amnion  völlig  umhüllt  wird. 

Der  wenig  gefässhaltige  Dottersack  (D)  bleibt  sehr  rudimentär. 
Anfangs  ragt  er  nach  sehr  frühzeitiger  Lostrennung  vom  Chorion 
in  das  sehr  weite  Exocoelom  [Ex)  hinein.  Mit  der  Ausweitung  des 
Amnion  kommt  er  später  als  gestieltes  Bläschen  zwischen  dieses  und 
das  Chorion  zu  liegen  und  ist  meist  bei  Föten  von  einigen  Centi- 
metern  Länge  bereits  resorbirt. 

Das  Chorion  entwickelt  ausserordentlich  frllh  die  zur  Verbin- 
dung mit  der  Uterinschleimhaut  bestimmten  Zotten.    Sie  treten  bei 
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den  Affen  der  alten  Welt  mit  Ausnahme  der  Anthropoiden  an  zwei 
gegenüberliegenden  Stellen  des  (Ihorion  auf,  an  welchen  sich  bald  die 
typische  FJaccnfa  diqdex  entwickelt.  Die  eine  Placenta  liegt  dorsal,  die 
andere  ventral  (Abb.  120).  Den  zottentragenden  Stellen  des  (Hiorion  ent- 
sprechen drüsenreiche  Gegenden  der  Uterinschleiinhaut  (HaftHecke),  in 
deren  Drüsen  die  Zotten  einwachsen.  Bald  entsteht  die  dorsale,  bald  die 


Abb.  119.  Fruchtblase  vom  Javaaffen  {Cercocebus  cynomolgus).  Idealer  Läugsschnitt 
mit  plastisch  gezeichnetem  Embrj'o.  AU  Allantoiskaual  (hell):  Am  Amnion;  66  Haft- 
stränge zwischen  Dottersack  (D)  und  Chorion;  DP  dorsale,  FP  ventrale  Placenta: 
Ex  Exocoelom;  HS  Haftstiel;  MS  Mesoblastgewebe ;  Z  Chorionzotteu ;  Mi  Mesoblast; 
en  Entoblast  des  Dottersackes.    (Nach  Selen ka.)    Vergrösserung  10/1. 


ventrale  Placenta  zuerst ;  bald  ist  jene,  bald  diese  grösser.  Beide  Placenten 
sind  durch  einen  gefässhaltigen,  glatten  Choriontheil  verbunden.  Der 
Nabelstrang  verläuft  in  der  Regel  zu  der  grösseren  Placenta.  Selten 
fehlt  die  Yentroplacenta.  Bei  den  niederen  Arten  kommt  es  nach 
Selenka  zur  Ausbildung  einer  Icraterartigen  Decidua  capsuJaris. 
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Bei  den  Anthropoiden  bildet  sich  wie  bei  dem  Menschen 
eine  Placenta  discoidea  simplex.  Hier  wird  die  Eruchtblase  in  eine 
Bucht  der  Uterinschleimhaut,  deren  Hohlraum  sich  von  dem  Ccmim 
■uteri  völlig  abschliesst,  aufgenommen.  Wir  finden  sonach  eine 
vollständige  Decidiia  c  ap  snl  ari  s ,  die  mit  der  Schleimhaiit 
verlötliet. 


Abb.  120. '^Aufgesclinittene  Fruclilblase  von  Semnopühecus  maurus,  Lutuag  von  Java. 
-Ig  natürlicher  Grösse.    Der  Embryo  ist  nach  Eröffnung  von  Chorion  und  Amnion 
herausgehoben.    VF  ventrale,    DP  dorsale  Placenta.     (Die  Gegenden  /,   /,  F  und  C 
Jagen  der  linken  Seite,  dem  Fundus  und  dem  Cervix  uteri  an).    (Nach  Selenkaj. 

In  den  späteren  Perioden  der  Trächtigkeit  verwächst  das  Amnion 
mit  dem  Chorion  und  das  letztere,  soweit  es  nicht  schon  in  die 
Placentarbildung  aufging,  mit  der  üterinschleimhaut. 

Der  Bau  der  Placenta  dürfte  in  allen  Hauptpunkten  mit  dem- 
jenigen bei  dem  Menschen  (s.  u.)  übereinstimmen.  Er  ist  besonders 
von  Waldeyer  eingehend  beschrieben. 

Die  Affen  sind  unipar;  selten  kommen  Zwillinge  zur  Geburt. 


6.  Die  Entwicklung  des  Mensehen  im  ersten  Monate 

der  Schwangerschaft. 

Der  Umstand,  dass  unsere  Kenntnisse  von  der  ersten  Entwick- 
lung des  Säugethiereies  (BefruchtLing,  Furchung  und  Gastrulation) 
nur  durch  Tödtung  des  zu  vorher  bestimmter  Zeit  befruchteten  Ver- 
suchsthieres  und  Untersuchung  des  Inhaltes  des  noch  lebenswarmen 
Genitalkanals  ermöglicht  sind,  schliesst  es  von  vornherein  aus,  dass 
wir  in  absehbarer  Zeit  über  die  frühesten  Stadien  menschlicher 
Entwicklung  ein  vollkommenes  Bild  gewinnen  werden.  Dazu  kommt, 
dass,  selbst  wenn  durch  Zufälle  (plötzlichen  Tod,  Operationen  u.  a.) 
geeignetes  Material  ein  oder  das  andere  Mal  vorhanden  sein  kann, 
dieses  nur  unter  besonders  günstigen  Umständen  in  die  Hände  eines 
alles  vollständig  verwerthenden  Fachmannes  gelangt. 

So  erklärt  es  sich  dann,  dass  wir  über  die  Entwicklung  des 
Menschen  in  der  ersten  Woche  der  Schwangerschaft  gänzlich  im 
Dunkel  sind ;  doch  unterliegt  es  keinem  Zweifel,  dass  bei  der  Ueber- 
einstimmung  des  gröberen  Baues  des  menschlichen  Eies  mit  dem 
des  Säugereies,  das  in  der  Ampulle  der  Tube  befruchtete  Ei 
während  seines  Durchgangs  durch  den  engen  Theil  des  Eileiters  einer 
totalen  Furchung  unterliegt,  die  zu  der  Bildung  einer  Blastula 
und  Gastrula  mit  Area  emhryonalis  führt. 

Aus  der  zweiten  Woche  der  Schwangerschaft  sind  schon  eine 
Reihe  von  Fruchtblasen  beschrieben  worden ,  welche  zeigen,  dass  die 
Entwicklung  des  Menschen  auf  diesem  frühen  Stadium  manche  Be- 
sonderheiten erkennen  lässt. 

Die  jüngste  bis  jetzt  beobachtete  Fruchtblase  ist  höchst  wahr- 
scheinlich immer  noch  die  im  Jahre  1873  von  Reichert  in  dem 
Uterus  einer  jugendlichen  Selbstmörderin  aufgefundene,  'deren  Alter 
auf  12—13  Tage  zu  veranschlagen  ist.  Sie  bestand  aus  einem  blasen- 
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förmigen  Gebilde  von  Linsenform  von  5,5  :  3,3  mm,  das  etwa  4  mal 
vergrössert  in  Abb.  121  von  der  Fläche  und  in  Abb.  122  von  der 
Seite  dargestellt  ist.  Die  Kandzone  dieses  Bläschens  trug  einen 
reichen  Besatz  von  Zöttchen,  von  denen  die  entwickeltsten  0,2  mm 
massen  und  auch  zum  Theil  kurze  Nebenästchen  trugen.  Von  hier 
aus  zogen  sich  die  Zöttchen  mit  abnehmender  Grösse  eine  Strecke 
weit  auf  die  üterinfläche  des  Bläschens  fort,  Hessen  jedoch  hier  eine 
kreisförmige  Fläche  von  2,5  mm  frei,  die  in  der  Mitte  einen  ebenfalls 
kreisförmigen  Fleck  zeigte.  An  der  entgegengesetzten  Fläche  des 
Bläschens,  die  etwas  gewölbter  war,  fehlten  dagegen  die  Zöttchen 
ganz  und  gar. 

Nirgends,  weder  äusserlich  noch  im  Innern,  war  die  geringste 
Spur  einer  embryonalen  Bildung,  etwa  einer  Primitivrinne  oder  der 


Abb.  121.  Abb.  122. 


Abb.  121  und  122.    Meuschliche  Fruchtblase  vou  12—13  Tagen,  von  der  Fläche  und 
von  der  Seite  etwa  4  mal  vergr.    (Nach  Reichert).    An  der  Flächenansicht  ist  das 
zu  sehen,  was  Ee  icher  t  für  den  Enibryoualfleck  gehalten  hat. 

Rückenfurche  oder  gar  eines  deutlichen  Embryo  mit  einem  Gefäss- 
hofe  zu  entdecken.  Vielmehr  bestand  die  Fruchtblase  einfach  aus 
einer  zarten  Membran  von  epithelialer  Beschafl'enheit,  von  welcher 
die  ebenso  beschaffenen  Zöttchen  ausgingen.  Nur  in  der  Gegend 
des  trüben  Fleckes  an  der  Uterintläche  fand  sich  innen  eine  dünne 
Schicht  kleinerer  feinkörniger,  kernhaltiger  und  polyedrischer  Zellen. 
Von  einer  Zona  pellucida  war  nichts  mehr  zu  sehen.  Dagegen 
war  das  Innere  mit  faserig-häutigen  Bildungen  erfüllt,  die  jeden- 
falls zum  Theil  als  Gerinnungsprodukte  aufzufassen  sind.  Das  vor- 
liegende Objekt  wurde  von  seinem  Finder  derart  gedeutet,  dass 
der  trübe  Fleck  als  Area  emhryonalis  anzusehen  sei.  Wenn  diese 
Deutung  die  richtige  ist,  worüber  wir  etwas  Bestimmtes  auszusagen 
nicht  im  Stande  sind,  so  erscheint  im  Vergleich  mit  unseren  Kennt- 
nissen von  der  ersten  Entwicklung  der  Säuger  das  der  Bildun» 
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eines  Chorion  voraufgehende  ausserordentlich  frühe 
Auftreten  der  Zotten  an  der  mensclilichen  Fruchtblase 
vor  allem  bem erkenswerth.  Die  Zotten  dürften  als  wahrschein- 
lich hohle  Ektobhxstwucherungen  /u  deuten  sein,  in  denen  noch  keine 
Mesoblastschicht  aufgetreten  war.  Anderseits  ist  es  jedoch  sehr 
wohl  möglich,  dass  von  der  Embryonalanlage  aus  auf  dem  vorliegen- 
den Stadium  bereits  der  Mesoblast  an  der  Innentiäche  des  Ektoblast 
herumgewachsen,  die  Amnionbildung  unter  Auftreten  des  Exocoelomes 
eingetreten  und  das  Chorion  gebildet  war.  Doch  dürfte  dann  das 
Chorion  noch   in  ausgiebiger  Weise  mit  dem  den  Innenraum  der 


Abb.  123.  Abb.  124.  Abb.  125. 


Abb.  123.    Menschlicbe  Fruchtblase  vou   12 — 13  Tagen,  nach  Thomson.     1.  Nicht 

geöffnet  iu  natürlicher  Grösse,  2.  geöffnet  und  vergrössert. 
Abb.  124.    Menschliclie  Fruchtblase  von   15  Tagen,  nach  Thomson,  iu  natürlicher 
Grösse  geöffnet,  um  den  grossen  Inuenraum  und  den  kleinen  Embryo  zu  zeigen. 

Abb.  125.  Embryo  dieser  Blase  vergrössert.  a  Dottersack;  b  Nackengegend,  wo  die 
Rückenfurehe  schon  geschlossen  ist;  c  Kopftheil  des  Embryo  mit  noch  offener  lliicken- 
furche;  d  liinteres  Ende,  wo  dasselbe  der  Fall  ist;  e  hautartiger  Anhang,  vielleicht  ein 

Theil  des  Amnion. 

Blase  auskleidenden  Entoblast  verbunden  gewesen  sein.  Von  einem 
Dottersack  war  natürlich  noch  nicht  die  Rede.  Diese  Auffassung 
gewinnt  an  Wahrscheinlichkeit,  wenn  wir  die  von  Spee  (s.  u.)  be- 
schriebene ausserordentlich  frühe  Bildung  des  Amnion  bei 
dem  menschlichen  Embryo  in  Betracht  ziehen. 

Ausser  der  von  Reichert  beschriebenen  Fruchtblase  ist  uns  noch 
eine  ganze  Anzahl  bekannt  geworden,  die  wir  als  der  zweiten  Hälfte 
bezw.  dem  P^nde  der  zweiten  Woche  angehörig  ansehen  müssen.  Hier- 
her gehören  die  Fruchtblasen  von  Whar ton- Jones,  Breuss,  Keibel. 
Spee,  His,  Allen  Thomson,  Schwabe,  Beigel  und  Löwe. 
Kollmann,  Ahlfeld  und  Mall.  In  vielen  dieser  Fälle  war  entweder 
in  der  zottenbesetzten  Blase  keine  Embryonalanlage  auffindbar,  oder 
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sie  war  in  Folge  von  Maceration  oder  pathologischen  Störungen  nicht 
zu  verwerten.  Jedoch  lieferte  dieses,  wenn  auch  noch  spärliche 
Material  eine  Menge  wichtigster  Thatsachen,  welche  uns  einen 
vorläufig  befriedigenden  Einblick  in  die  ersten  Entwicklungsvorgänge 
unseres  Organismus  gestatten. 

Mit  ziemlicher  Gewissheit  dürfen  wir  nach  dem  vorliegenden 
^Material  annehmen,  dass  die  anfangs  nur  mit  einem  Gürtel  unver- 
ästelter  Zotten  umgebene  Fruchtblase  sehr  bald  auch  auf  dem  der 
Embryonalanlage  ent- 
sprechenden Pol  —  Em- 
bryonalpol —  Zotten 
entwickelt  und  dass 
schliesslich,  nachdem 
die  Zottenbildung  sich 
auch  auf  den  Gegenpol 
ausgebreitet  hat,  die 
ganze  Fruchtblase 
von  nnnmehr  ver- 
ästelten Zotten  be- 
deckt ist,  wobei  je- 
doch die  Zotten- 
bildung an  dem 
Embryonal  pol  am 
stärksten  auftritt. 

Ein  ganz  von  Zot- 
ten umhülltes  Frucht- 
bläschen war  eines  der 
klassischen,  schon  vor 
über  50  Jahren  von 
Allen  Thomson  be- 
schriebenen Objekte 

(Abb.  123).  Im  Innern  fand  sich  ein  wahrscheinlich  abnorm  aus- 
gedehnter Dottersack,  von  welchem  sich  ein  vielleicht  als  Embryo 
zu  deutender  länglicher  Wulst  abhob.  Jedenfalls  ist  dieses  Objekt 
keiner  klaren  Deutung  zugänglich. 

Von  demselben  Autor  rührt  das  in  Abb.  124  und  125  abgebildete 
Embryonalgebilde  her.  Die  ganz  mit  verästelten  Zotten  besetzte  Cho- 
rionblase ist  in  Abb.  124  eröffnet  dargestellt.  Sie  war  auffallend  weit 
und  Hess  innen  angelagert  den  kleinen  Embryo  mit  winzigem  Dottersack 
erkennen.  Wenn  der  Embryo  auch  wenig  gut  konservirt  und  am  hinteren 
Ende  verletzt  war,  so  ist  doch  das  uns  aus  der  Säugethierentwickluno- 
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Abb.  126.  Menschlicher  Embryo  von  13 — 14  Tagen 
mit  13  Ursegmenteu  von  der  rechten  Seite  gesehen. 
Länge  2,4  mm.  Vergrösserung  30/1.   (Nach  K  oll  mann). 
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bekannte  Stadium  der  Rückenwülste  unverkennbar  (Abb.  125).  Der 
Embryo  hatte  eine  Länge  von  2,5  mm. 

Viel  deutlicher  erscheint  freilich  der  im  Jalire  1887  von  J.  Koll- 
mann beschriebene,  vorzüglich  erhaltene  Embryo  desselben  Stadiums 
(Abb.  126).  Der  Embryo  überragte  mit  seinem  vorderen  und  hinteren 
Ende  den  Dottersack,  dessen  Durchmesser  3  mm  betrug  und  der 
schon  reichliche  Blutgefässe  enthielt.  In  der  Abbildung  ist  der  fal- 
tige Dottersack  grösstentheils  abgeschnitten  zudenken.  Das  Amnion 
war  geschlossen,  zeigte  aber  über  dem  Rücken  des  Embryo  eine  de- 
fekte Stelle.  Das  Hinterende  war  durch  einen  Stil,  den  Bauchstiel, 
über  welchen  später  ausführlicheres  folgt,  an  der  Innenfläche  des 
Chorion  befestigt.    Der  vordere,  das  Herz  enthaltende  Theil  des 


Abb.   127.     Querschnitt   einer   nienschlicheu    Embryonalanlage   der   zweiten  Woche. 
(Nach  Spee).        Ektoblast;  /  Medullarfurche ;  me  Mesoblast;  e?i  Entoblast :  ch  Chorda- 
entoblast;      Hautplatte  (Cutisblatt);  rf/ Darmfaserplatte ;  pCoelomanlage  (Pericardhöhle) ; 
g  Grenze  des  periembryonalen  Mesodermspaltes  (Exocoeloms). 

Embryo  erschien  durcli  starke  Entwicklung  der  Hirnanlage  verdickt. 
An  diesen  als  Kopf  aufzufassenden  Theil  schloss  sich  der  Körper 
mit  13  Ursegmenten  an.  Das  M edullarrohr  (Neurairohr)  war  vorne 
noch  offen,  hinten  dagegen  war  bereits  der  Schluss  eingetreten. 
Typisch  ist  die  auch  an  ähnlichen  Fällen  bekannte  konkave  Einbiegung 
der  Rückengegend.  An  der  ventralen  Seite  des  Vorderkopfes  fand 
sich  eine  muldenförmige  Mundbucht,  die  von  oben  durch  den  über- 
hängenden, das  Ende  des  Vorderhirnes  einschliessenden  Stirnwulst 
begrenzt  wird.  Das  Herz  erschien  in  Form  eines  stark  gewundenen 
Schlauches,  in  welchen  hinten  die  Dottervenen  eintraten. 
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Gute  Abbilclunge]!  von  Durchschnitten  eines  menschlichen  Embryo 
mit  Medullarplatte  verdanken  wir  dem  Grafen  Spee  (Abb.  127  und 
128).  Die  den  Embryo  bergende  Fruchtblase  war  ringsum  dicht  mit 
Zotten  besetzt.  Nach  Eröffnung  des  Chorion  fand  sich  die  Embryo- 
nalanlage auf  dem  Dottersack  mit  Primitivrinne  und  bereits  ge- 
schlossenem Amnion.  Das  Hinterende  war  wie  gewöhnlich  breit 
am  Chorion  innen  fixirt.  Die  Embryonalanlage  bestand  bei  einem 
längsten  Durchmesser  von  2  mm  vorn  aus  der  Medullarplatte,  hinten 
war  noch  in  Rückbildung  stehender  Primitivstreifen  vorhanden.  Die 
Medullarplatte  wurde  von  einer  medianen  Längsfurche  durchzogen 
(Abb.  127  f ).  Ein  am  Hinterende  der 
Medullarfurche  gelegenes,  in  den  Dotter-  am 
sack  führendes  Loch   deutete  Spee  als 


Canalis  neurentericus,  d.  h.  als  Homologen 
eines  bei  niederen  VVirbelthieren  vor- 
handenen Kanales,  welcher  zeitweise  das 
Ende  des  MeduUarrohres  mit  dem  Urdarm 
verbindet.  Von  Ursegmenten  war  noch 
nichts  vorhanden.  Die  beiden  Querschnitt- 
abbildungen bestätigen  die  aus  den  Flächen- 
bildern gewonnene  Ueberzeugung,  dass  die 
menschliche  Entwicklung  in  allem  Wesent- 
lichen mit  den  beschriebenen  frühen  Stadien 
der  Säugethierentwicklung  übereinstimmt. 
Im  Uebrigen  verweise  ich  auf  die  Erklär- 
ung der  Abbildungen. 

In  der  dritten  Woche  besitzt  der 
Embryo  einen  weiten,  ungestielten  Dotter- 
sack, es  fehlen  aber  noch  die  Extremi- 
tätenanlagen. Einen  solchen  Embryo 
kennen  wir  schon  lange  durch  C  o  s  t  e,  und 
hat  dann  vor  allem  His  mehrere  solche 
genau  beschrieben.  Die  Fruchtblase  von 
Coste,  die  unten  (Abb.  140)  in  toto  aufge- 
schnitten abgebildet  ist,  wurde  auf  15 — 18  Tage  geschätzt.  Sie  war 
13,2  mm  gross  und  rings  mit  kürzeren,  leicht  ästigen  Zöttchen  besetzt. 
Im  Innern  befand  sich  ein  ziemlich  grosser  Eaum  und  an  einer  Stelle 
der  Embryo  mit  Amnion  und  Dottersack  durch  einen  Bauchstiel  an 
das  Chorion  befestigt  (Abb.  129).  Der  Embryo  von  4,4  mm  Länge 
war  leicht  nach  dem  Rücken  zu  gekrümmt  mit  abgeschnürtem  vor- 
derem und  hinterem  Ende,  von  denen  jedoch  ersteres,  wenigstens  in 


Abb.  128.  Querschnitt  derselben 
Anlage  wie  in  Abb.  127,  weiter 
hinten  geführt.  (Nach  Spee). 
am,  Amnion ;  n  Canalis  neuren- 
tericus;  b  Blutgefässe;  d  Dotter- 
sack. Die  übrigen  Bezeichnungen 
wie  in  Abb.  127. 
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dem  eigentliclien  Kopltheilc,  nur  wenig  verdickt  sicii  zeigte,  wogegen 
die  Gegend,  wo  das  S-förmige  Herz  seine  Lage  hatte,  stärker  vor- 
trat und  der  massigste  Theil  des  Embryo  war.  Am  Herzen  selbst 
erkennt  man  die  es  umschliessende  Parietalliölile  und  den  IMhns 
aortae  (Abbildung  130  1)),  dagegen  sind  die  Vorkammern  und 
Kammern  (bei  c)  noch  kaum  von  einander  zu  unterscheiden.  Am 
Kopfe  zeigen  sich  Andeutungen  von  Kiemenbogen  und  Kiemenspalten 


Abb.  129.  Abi).  130. 


Abb.  120.  Menschlicher  Embr.yo  mit  Dottersack,  Amnion  und  Bauchstiel  von  15 — ISjTagcD, 
nach  Coste,  vergr.  dargestellt,  b  Aorta;  c  Herz;  d  Rand  der  weiten  Bauchöiftiuiig: 
e  Oesophagus;  /  Kiemenbogen;  i  Hinterdarm;  m  Arteria  omphalo-mesevtcrica;  n  Vena 
omphalo-me.sentcrica;  o  Dottersack,  dessen  Gefässe  nicht  ausgezeichnet  sind;  «Stiel  der 
Allantois  (Urachus);  a  Bauchstiel  mit  deutlichen  Gefassen  zum  Chorion  ch  gehend; 

V  Aumiou ;  ah  Amuionhöhle. 
Abb.  130.  Derselbe  Embryo  von  vorn  stärker  vergrössert,  mit  geöilnetem  und  grössten- 
theils  entferntem  Dottersacke,  a  Bauchstiel;  u  Urachus;  i  Hinterdarm;  v  Amnion; 
0  Dottersack  oder  Nabelblase;  g  primitive  Aorten,  unter  den  Urwirbeln  gelegen;  die 
weisse  Linie  ist  die  Trennuugslinie  zwischen  beiden  Gefässen;  x  Ausmünduug  des 
Vorderdarmes  in  den  Dottersack;  h  Stelle,  wo  die  Vena  nmbilicnlis  und  die  Venne 
omphalo-mesentericae  n  zusammentreflen ,  um  ins  Herz  einzumünden;  p  Perikardial- 

höhle;  c  Herz;  h  Aorta;  t  Stirnwulst. 

(Abb.  129  f).  Bei  der  Ansicht  von  der  Bauchseite  her  (Abb.  130) 
sieht  man  ferner  am  Kopfe  vor  den  ersten  Kiemenbogen,  die  ziem- 
lich deutlich  sind,  einen  konischen  unpaaren  Fortsatz  ganz  nach  vorn 
zu,  den  schon  bei  dem  Embryo  der  Abb.  125  deutlichen  Stirnwulst  [t) 
und  zwischen  diesem  und  den  vordersten  Kiemenbogen  eine  Grube. 


Vierte  Woche. 
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die  Anlage  der  Mundbucht.  Der  Bauch  des  Embryo  ist  weit  offen, 
und  steht  der  ungestielte,  2,75  mm  grosse  Dottersack  (in  Abb.  130 
geöffnet  dargestellt)  in  grosser  Ausdehnung  in  offener  Verbindung 
mit  dem  Daroie.  Am  hinteren  Leibesende  ffndet  sich  ein  von  Coste 
als  Allantois  (a)  gedeutetes  Gebilde  in  Form  eines  Stranges,  der 
durch  einen  breiten  Stiel,  den  Urachus  («),  mit  dem  Embryo  verbunden 
ist.  Man  erkennt  deutlich  die  erste  Spur  der  Nabelgefässe.  Auf 
dem  Dottersack  liegen  zwei  Arteriae  omphalo-mesentericae  rechts  und 
links  ziemlich  in  der  Mitte,  von  denen  in  der  Abbildung  nur  die 
eine  sichtbar  ist  (Abb.  128  m)  und  zwei  Venae  omphalo-mesentericae 
mehr  nach  vorn  (ebenfalls  nur  eine  sichtbar,  n).  Das  Amnion  geht 
von  den  Rändern  der  grossen  Bauchhöhle  aus,  umhüllt  ziemlich  genau 
die  untere  Seite  des  Kopfes,  steht  aber  am  Rücken,  sowie  am  hinteren 
Leibesende,  weit  ab. 

Aus  dem  Ende  der  3.  Woche  stammt  der  von  His  genau 
beschriebene  Embryo  Abb.  131.    Der  Embryo  beginnt  sich  zu  krüm- 
men, und  ist  besonders  der  Scheitelhöcker  (Mittelhirngegend), 
aber  auch  der  dorsal  von  dem  stark  gekrümmten  Herzen  gelegene 
Nackenhöcker  bereits  deutlich  erkennbar.    Von  der  Mitte  ^der 
ventralen  Seite  geht  der  weite  Dottergang  ab.     Hinten  tritt  der 
Schwanz  Stummel  hervor  und  neben  ihm  verläuft  der  Bauch- 
stiel zum  Chorion.    Das  Amnion  ist  bis  auf  einen  geringen  Rest 
abgenommen.     Unterhalb  des    starken  Stirnwulstes   bemerkt  man 
die  von  diesem,  sowie  von  dem  Oberkiefer-  und  Unterkieferfortsatz 
begrenzte  Mundbucht.    Das  Gebiet  der  Stammzone  (Ursegmente  und 
Medullarrohr)  ist  deutlich  von  der  in  die  seitliche  Leibeswand  über- 
gegangenen Parietalzone  getrennt.    Die  letztere  bietet  zwei  später 
immer  mehr  verschmelzende  1  o ngitudinal e  Zonen,  von  denen  die 
erstere  als  konvexe  Leiste  an  die  Stammzone  angrenzt  und  die  erste 
Anlage  der  Extremitäten,   sowie  vorne  drei  Kiemenfurchen  trägt 
(Wolf f  sehe  Leiste,   Extremitätenleiste  His).     An  diese  Zone 
schhesst  sich  nach  vorn  der  in  das  Amnion  übergehende,  dünne,  in 
der  Abbildung  dunklere  Theil  der  Rauchwand  an,  der  als  Mem- 
brana  reuniens  inferior  bezeichnet  wird  und  Herz,  Leber  und 
einen  Theil  des  Darmes  zudeckt.    Im  Uebrigen  sei  auf  die  Figuren- 
erklärung verwiesen. 

Bei  den  Embryonen  der  4.  Woche  (Abb.  132  und  133)  sind 
Kopf-,  Nacken-  und  Rückenkrümmung  zur  höchsten  Ausbildung- 
gekommen.  An  dem  Stirnwulst  sind  die  Riechfelder  (Riechgruben") 
ausgebildet,  und  die  Kiemenfurchen  bilden  sich  nach  und  nach  auf 

0.  Schnitze,  Entwicklungsgeschichte.  g 
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Stirnwulst  mit  Homisphärenhini  - 

lOborkioforfortsatz -• '  '  '  ^ 

'.  TJnterkioforfortsatE 

Herz  


Dottergarg  -- 


Schwanz 


,GehOrl)läschon 


Kiemenfarclion 


-—  Vordere  ExtreroltHtenanlago 

Ursograente 
' "  Amnion 

--  Membrana  reuniens  inferior 
--  Rand  der  Extremitätenleiste 


Hintere  Extreniitiltenanlago 


Bauchstiol 


Abi).    131.     Menschlicher   Embryo  vom   Ende  der  3.  Woche.     (Nach  His.)  Ver- 

grösseruug  15/1. 


Nacken  kriimmnng 

y  4.  Kiemenbogen 


,.  -3.  Kiemenbogen 

...  2.  Iviemenbogen 

.  Unterkieferbogen 


-  Vorhof theil  des  Herzens 


— ■ — Vordere  Extremität 


Scheitelhöcker 
Oberkieferbogen 
Augenblase  - 

Riechfeld  - 
Kammertheil  des  Herzens 

Nabelstrang 
Amnion 


Hintere  Extremität 

Abb.  132.    Menschlicher  Embryo  der   4.  Woche.    (Nach  His.)    Vergrösseruug  10/1. 


Abb.  134.   Menschlicher  Embryo  der  ö.  Woche.    (Nach  His.)    Vergrösseruug  lO'l. 
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zwei,  die  Kieiiienbogen  auf  drei  zurück.  Die  Extremitäten 
werden  grösser,  zeigen  aber  noch  keine  Griiederung,  der 
Schwanzstummel  berührt  fast  den  Stirnwulst  (Abb.  133).  An  der 
Bauchseite  treten  in  der  Abb.  133  ventral  von  der  oberen  Extremitäten- 
anlage drei  ungefähr  gleich  grosse  Wülste  hervor.  Die  beiden 
ventralen  entsprechen  den  beiden  Herzabtheilungen  (vergl.  Abb.  132), 
die  dorsale  und  zugleich  caudalwärts  von  der  oberen  Extremität 
gelegene  entspricht  der  Leber.  Der  Darm  ist  geschlossen  und 
l)ildet  eine  kleine  Schleife,  von  welcher  der  Gang  des  nun  deutlich 
gestielten  Dottersackes,  der  Ductus  omphalo - mesentericus ,  ausgeht. 
Der  Dottersack  liegt  meist  auf  der  rechten  Seite  des  Embryo  und 
die  Schwanzspitze  links  vom  Bauchstiel,  der  nun  Nabel  sträng 
genannt  werden  kann.  Von  inneren  Organen  sind  noch  Urnieren, 
Lungen  und  Magen  deutlich  entwickelt. 

Am  Ende  des  1.  Monates  beträgt  die  Länge  des  Embryo  7  bis 
10  mm. 


7.  Die  weitere  Entwicklung  des  Mensehen  bis 

zur  Geburt. 


Der  zweite  Monat  ist  durch  Avichtige  äussere  Veränderungen 
ausgezeichnet.  Anfangs  noch  stark  gekrümmt,  beginnt  der  Embryo 
vor  allem  am  Rumpfe  sich  zu  strecken.  Das  Gesicht  entwickelt  sich 
durch  Bildung  der  Nasenfurche,  Vortreten  des  Stirnfortsatzes  und  Ver- 
wachsen der  Oberkieferfortsätze  mit  den  äusseren  und  inneren  Nasen- 
fortsätzen, doch  bleibt  die  äussere  Nase  noch  platt.  Die  Kiemen- 
furchen und  die  hinteren  Kiemenbogen  vergehen,  doch  erhält  sich 
der  dorsale  Theil  der  ersten  Furche  als  Anlage  der  äusseren  Ohr- 
mündung.  Die  Extremitäten  gliedern  sich  deutlich,  und  erscheinen 
auch  die  Finger-  und  Zehenanlagen.  Die  Lebergegend  schwillt  an, 
und  der  Kopf  tritt  stärker  hervor.  Der  Schwanzstummel  wandelt 
sich  in  den  Steisshöcker  um.  Es  erscheinen  die  Geschlechtsöifnung 
und  die  ersten  Spuren  der  äusseren  Genitalien.  Von  inneren  Organen 
zeigen  sich  in  diesem  Monat  Zunge,  Kehlkopf,  Thyreoidea,  Thymus, 
Pankreas,  Nieren,  Nebennieren,  Geschlechtsdrüsen.  Bezüglich  der 
einzelnen  Wochen  dieses  Monats  ersi'iebt  sich  folgendes : 

In  der  fünften  Woche  (Abb.  134)  treten  die  äussere  Nase  als 
selbständiges  Gebilde  und  die  Nasen  für  eben  auf.  Zwischen  Stirn- 
fortsatz und  Oberkieferbogen  wird  die  Thränenfurche  deutlich. 
Die  Kiemenfurchen  schliessen  sich  allmählich  bis  auf  das  dorsale 
Ende  der  ersten  Furche,  das  sich  zur  Ohröffnung  umbildet. 
Hand  und  Fuss  wie  auch  Knie  und  Ellenbogen  Aver  den  an  den 
Extremitäten  sichtbar,  ^vohei  die  Drei-Gliederung  der  vorderen  Ex- 
tremität derjenigen  der  hinteren  etAvas  vorauseilt.  Der  Embryo  legt 
die  Hand,  an  der  bereits  die  Fingeranlagen  erscheinen,  auf  den  stark 
vorspringenden  Leberwulst.    Er  erreicht  eine  Länge  bis  1,5  cm. 
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In  der  sechsten  Woche  streckt  sich  der  Einhryo  immer  mehr 
und  gewinnt  ulhniUilich  seine  menschliche  Gestalt  (Abb.  135).  Die 
Grösse  des  Kopfes  ist  nun  sehr  auffallend.  Nach  vorn  vom  Nacken- 
höcker, ungefähr  in  der  Höhe  der  äusseren  Ohröffnung  ist  die 
Nackengrvibe  (Iiis)  stark  ausgeprägt.  An  Hand  und  Fuss  werden 
die  Finger-  und  Zehenanlagen,  die  durch  starke  Schwimm- 
häute verbunden  sind,  sehr  deutlich.  Die  Nasenfurche  verwächst, 
und  die  Mundöffnung  gestaltet  sich  zu  einer  grossen  queren  Spalte. 
Die  Genitalwülste  treten  auf,  die  Iviemenbogen  sind  ganz  ver- 
schwunden, und  wird  im  Allgemeinen  das  Bestreben  nach  gleich- 
massiger  Abrundung  der  Körperform  immer  mehr  bemerkbar. 

In  der  7.  und  S.Woche  wächst  der  Embryo  bis  zu  20  mm  und 
streckt  sich  mehr.  An  den  Extremitäten  prägen  sich  Ellenbogen  und 
Knie  immer  deutlicher  aus,  die  Finger  trennen  sich,  ebenso  die  Zehen- 
anlagen. Die  Ohrmuschel  tritt  auf  und  lässt  alle  wesentlichen 
Theile  erkennen,  die  Augenlid  er  umgeben  von  oben  und  unten  als 
niedrige- Falten  das  Auge,  an  dem  das  Pigment  des  späteren  Corpus 
ciliare  mit  blossem  Auge  von  aussen  zu  sehen  .ist.  Das  Gesicht  ist 
ausgebildet,  aber  die  Nase  noch  kaum  vorspringend,  die  Lippen  treten 
wenig  hervor,  der  Gaumen  ist  noch  gespalten.  Der  Kopf  kommt  bei 
dem  kolossalen  Wachsthum  des  Gehirns  dem  Rumpf  an  Grösse  gleich. 
Eine  vordere  Halswand  fehlt  noch,  da  das  Kinn  auf  der  Brust  aufliegt. 

Embryonen  des  S.Monates  (Abb.  136 — 138)  charakterisiren 
sich  durch  die  gute  Ausbildung  der  Extremitäten,  vor  allem  von  Hand 
und  Fuss,  an  denen  das  Nagelbett  deutlich  zu  Averden  beginnt.  Der 
Kopf  streckt  sich,  und  tritt  die  vordere  Hals  wand  hervor,  sodass  die 
Schulter  bald  nicht  mehr  dem  Unterkiefer  anliegt,  wie  am  Anfange  dieses 
Monates.  Am  Auge  schliessen  sich  schon  in  der  ersten  Hälfte 
dieses  Monats  die  Lider  (Abb.  138).  Brust  und  Bauch  ragen  weniger 
hervor,  als  früher.  Die  Kloakenmündung  trennt  sich  in  der  9.  und  10. 
Woche  in  Geschlechts-  und  Darmöffnung,  und  sind  in  der 
zweiten  Hälfte  dieses  Monates  die  äusseren  Geschlechtsorgane  deut- 
lich als  männliche  oder  weibliche  zu  erkennen. 

Im  4.  Monate  zeigt  der  Embryo  in  seinem  Aeusseren  wesent- 
lich dieselben  Verhältnisse,  wie  im  3.  Monate,  nur  dass  alle  Theile 
grösser  werden.  An  den  männlichen  Geschlechtsorganen  erscheint 
die  erste  Spur  des  Präputium  in  Form  eines  ringförmigen 
Wulstes  hinter  der  Glans;  bei  weiblichen  Embryonen  treten  die 
grossen  Schamlippen  mehr  hervor  und  nehmen  die  Clitori- 
zwischen  sich. 
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Abb.  135. 


Abb.  137, 


Abb.  13G. 


Abb.  138. 


Abb.  135.  Menschlicher  Embryo  der  6.  Woche.  (Nach  His.)  Vergrösserung  4/1. 
Abb.  136.  Menschlicher  Embryo  der  9.  Woche.  (Nach  His.)  Vergrös.serung  4/1. 
Abb.  137.  Menschlicher  Embryo  der  9.  Woche.  (Nach  Kölliker.)  Natürliche  Grösse. 
Ein  Vergleich  der  natürlichen  GrössenverHältuisse  von  Embryonen  des  gleichen  Alters 
z.  B.  der  beiden  Embryonen  der  9.  Woche  (Abb.  136  und  137)  ergiebt  ohne  weiteres, 
dass  bereits  für  die  Embryonen  dieselben  Grösseuunterschiede  bei  gleichem  Alter 
existiren  wie  für  die  Erwachsenen.  Die  Länge  ist  also  kein  genaues  Mittel  zur  Be- 
stimmung des  Alters  der  Embryonen. 

Abb.  138.   Menschlicher  Embryo  der  10.  Woche.   (Nach  Kölliker.)   Natürliche  Grösse. 
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In  dem  5.  und  G.  Monate  ist  das  Auffallendste  die  Ent- 
wicklung der  Haut.  Die  Wollhaare,  Lanugo,  brechen  gegen  das 
Ende  des  5.  Monates  zuerst  an  den  Augenbrauen  und  an  der  Stirn 
durch,  und  bis  y.nm  Ende  des  6.  Monates  ist  der  ganze  Kiirper  mit 
denselben  bedeckt.  Zugleich  beginnt  auch  die  Bildung  der  Frucht- 
schmiere, Vernix  caseosa,  in  schwachen  Anfängen.  Die  Nägel  werden 
härter,  und  die  Hautdrüsen  entwickeln  sich.  Im  Anfange  des  5.  Monates, 
bei  Embryonen  von  10-11  cm  Rumpflänge,  bildet  sich  das  Präputium 
vollständig  aus.  Die  Clitoris  steckt  nun  ganz  zwischen  den  Labia 
majora,  die  Nymphen  sind  noch  klein,  der  Hymen  schmal,  tief  im 
Grunde  des  Vorhofes  verborgen.  Mit  dem  Beginne  des 
6.  Monates  erscheinen  die  ersten  Bewegungen  des 
Embryo. 

Embryonen  des  7.  Monates  sind  noch  kaum  lebensfähig.  Die 
Haut  ist  roth,  mit  Vernix  caseosa  bedeckt.  An  den  weiblichen 
Genitalien  treten  die  Nymphen  stark  liervor  und  erscheinen  wie  zwei 
von  den  Labia  majora  unbedeckte  Klappen,  die  von  einer  Kommissur 
zur  anderen  reichen  und  am  oberen  Ende  unmittelbar  in  das  Frenulum 
und  Präputium  der  ganz  verborgenen  kleinen  Glans  cUtoridis  über- 
gehen. Der  Hymen  ist  grösser,  aber  noch  im  Vorhofe  verborgen. 
Die  Hoden  treten  in  den  Leistenkanal. 

Vom  8.  — 10.  Monat  nimmt  die  Vernix  caseosa  zu,  an  der  Nase 
und  um  den  Mund  finden  sich  den  Komedonen  und  dem  Milium 
ähnliche  Zustände  der  Talgdrüsen  (Küstner),  das  Kopfhaar  ver- 
mehrt sich,  ein  Theil  der  Lanugo  stösst  sich  ab.  Die  Augenlider 
lösen  sich,  die  Pupillarhaut  (s.  u.)  schwindet,  die  Hoden 
gelangen  ins  Scrotum.  An  den  weiblichen  Genitalien  wird  der 
Hymen  grösser,  und  treten  die  immer  noch  sehr  laugen  (hohen) 
Nymphen  in  die  Tiefe. 

Der  Kopf,  anfangs  unverhältnissmässig  gross,  bleibt  vom 
o.  Monate  an  bis  zum  Ende  der  Fötalzeit  und  noch  über  diese 
hinaus  scheinbar  im  Wachsthum  hinter  dem  übrigen  Körper 
zurück.  Dieser  Anschein  beruht  darauf,  dass  das  anfangs  gering 
entwickelte  Beckenende  des  Stammes  immer  mehr  heranwächst 
(Merkel).  Am  Kopfe  selbst  ist  vom  Beginne  seiner  Ausbildung  an 
bis  zum  Zustand  des  Erwachsenen  eine  relative  Zunahme  des  Ge- 
sichtsschädels auf  Kosten  des  Hirntheiles  am  meisten  auffallend. 
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Tabelle 

über  Grösse  und  Gewicbfc  der  einzelnen  Embryonen  in  verscbiedenen 

Altern  1). 

R  u  m  p  f  1  ä  n  g  e       Gesa  m  in  1 1  ä  n  g  e 


1.  Monat. 


in  Centimetern. 


Gewicht 
in  Grammen. 


3.  Woche 

0,45 

4.  Woche 

0  8—1  1 

2.  Monat. 

5.  Woche 

0,85—1,28 

6.  Woche 

1,3—1,7 

7  8  Woche 

1  6—2  I 

3.  Monat. 

2,1—6,8 

6 — 11  Ecker 

11    TT  P  p  Ir  o  T 

7  Q   TT         Ir  n  T 

Q      IQ  TT"  K  1  1  J  1-  ^ 

ö — iö  AolliKer, 

4.  Monat. 

6,9—9,0 

14-16  E. 

57  H. 

10—17  H. 

25-50  K. 

5.  Monat. 

9,7-14,7 

19-28  E. 

284  H. 

18—27  H. 

72—256  K. 

6.  Monat. 

15,0—18,7 

26-37  E. 

634  H. 

28—34  H. 

265-489  K. 

7.  Monat. 

18,0—22,8 

35—38  H.  E. 

1218  H. 

517—860  K. 

8.  Monat. 

24—27,5 

41—42  E. 

1569  H. 

39-41  H. 

9.  Monat. 

27-30 

42-45  H. 

1971  H. 

42-44  E. 

10.  Monat. 

30-37 

45  -  47  H. 

2334  H. 

Beschaffenheit  des  reifen  Fötus  und  des  Neug 

eborenen. 

1.  Skelett.  Zur  Zeit  der  Geburt  sind  von  ganzen  Knochen  noch  knorpelig 
der  2.-4.  Steissbeinwirbel ,  seltener  auch  der  erste,  alle  Stücke  des  Carpus,  die 

1)  Ohschon  es  gebräuchlich  ist,  bei  Embryonen  die  gesammte  Länge  vom 
Scheitel  bis  zur  Sohle  anzugeben ,  so  ist  doch  unzweifelhaft  die  Messung  der 
Rumpflänge  (bei  jüngsten  Embryonen  die  Messung  der  entferntesten  Körperpunkte) 
richtiger,  weil  bei  Embryonen  des  1.  und  2.  Monates  nur  diese  sich  messen  lässt 
und  auch  im  3.  und  4  Monate  die  Beine  nicht  leicht  gestreckt  werden  können. 
Es  sind  übrigens  auch  die  Gesammtlängen  nach  Ecker  und  Heck  er  beigegeben. 
Die  Gewichte  sind  nach  Hecker  (Mittelzahlen  der  Gewichte  frischer  Fötus)  und 
Beobachtungen  Kölliker's  (Bestimmungen  an  Spirituspräparaten)  mitgetheilt, 
und  erklären  sich  die  bedeutenden  Unterschiede  der  beiderlei  Bestimmungen  zum 
Theil  aus  den  Verschiedenheiten  des  Beobachtungsmateriales  (Embryonen  nehmen 
in  Spiritus,  je  nach  der  Stärke  desselben,  um  3-50/0  im  Mittel,  1— 140/0  in  den 
Extremen  ab),  zum  Theil  aus  den  abweichenden  Schätzungen  des  Alters.  In 
dieser  Beziehung  fehlen  übrigens  genaue,  auf  sicheres  statistisches  Material 
gegi'ündete  Angaben  ganz  und  gar.  Die  besten  Kriterien  sind  gewisse  Entwick- 
lungszu.stände,  wie  das  erste  Hervorsprossen  der  Haare,  die  Bedeckung  des  ganzen 
Körpers  mit  Wollhaaren  u.  s.  w.,  die  bei  den  einzelnen  Monaten  nach  sorgfältiger 
Prüfung  zu  Grunde  gelegt  wurden. 
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7.  Die  weitere  Entwiciiliuig  des  Menschen  bis  zur  Geburt. 


Patella,  die  Fusswurzelstücke  mit  Ausnalinie  des  Calcaneus  und  Talus  und  manch- 
mal auch  des  Cuboideum.  Ferner  fehlen  Neben-  und  Kpiphysenkerue  am  ganzen 
Skelette  mit  einziger  Ausnahme  des  unteren  Kpiphysenkernes  im  Femur,  der  in 
der  grossen  Mehrzahl  der  Fülle  vor  der  Geburt  sich  bildet  und  im  Mittel  0,5  cm 
misst.  Häufig  hat  auch  die  Tibia  in  der  oberen  Epiphyse  einen  Ossifikationspunkt, 
selten  der  Hunierus  oben  (Toi  dt).  Bei  den  Knochen,  die  aus  mehreren  Haupt- 
abschnitten sich  bilden,  wie  den  Wirbeln,  gewissen  Schädelknochen,  dem  Brust- 
beine, sind  zur  Zeit  der  Geburt  einmal  gewi.sse  Gegenden  noch  knorpelig,  wie  die 
Lamina  perpcndicularis  des  Siebbeines,  der  Processus  ziplioideus  des  Sternum  und 
der  Arcus  anterior  atlanlis,  und  zweitens  die  bereits  verknöcherten  Theile  noch 
alle  unvereinigt,  mit  Ausnahme  des  Keilbeines,  bei  dem  nur  noch  die  Alae  magnae 
getrennt  sind,  und  des  Brustbeines,  bei  dem  inkonstante  Verschmelzungen  der 
Kerne  des  Körpers  vorkommen. 

Von  sonstigen  Eigenthümlichkeiten  des  Skelettes  des  Neugeborenen  erwähne 
ich  den  Mangel  einer  bestimmten  Form  oder  Krümmung  der  Wirbelsäule,  die 
geringe  Weite  der  Brusthöhle  und  der  Beckenhöhle,  welche  letztere  bei  beiden 
Geschlecbtern  sich  gleich  verhält,  das  üeberwiegen  des  Schädels  über  das  Gesicht, 
die  geringe  Ausbildung  [Cellulne  ethmoidales,  Sinus  maxillaris)  oder  den  Mangel 
(Sinus  frontalis,  sphenoidalis)  der  Nebenhöhlen  der  Nase ,  den  unvollkommenen 
Zustand  des  Felsenbeines  [Annulus  tympanicus,  Mangel  des  Processus  mastoideus, 
unvollkommene  Ausbildung  der  Hauptkanäle),  die  besondere  Gestaltung  der  Kiefer 
an  ihren  Rändern  imd  im  Innern,  die  Grösse  der  Orbita,  die  gute  Ausbildung  des 
Labyrinthes  im  Ohre. 

2.  Nervensystem  imd  Sinnesorgane.  Das  Rückenmark  hat  seine 
Spitze  im  3.  Lendenwirbel,  und  reicht  auch  der  Sack  der  Dura  im  Kreuzbeine  bis 
zum  4.  Wirbel. 

Das  Gehirn  ist  so  entwickelt,  dass  es  alle  Hauptwindungen  und  auch 
viele  Nebenwindungen  zeigt  und  schwer  zu  sagen  ist,  inwieweit  es  etwa 
noch  von  dem  des  Erwachsenen  verschieden  ist.  Die  Hirnhöhlen  sind  relativ 
weit,  die  Adergeflechte  gross.    Gewicht  des  Gehhns  385  g. 

Das  Auge  ist  beim  Neugeborenen  relativ  gross  und  beträgt  dem  Gewichte 
nach  etwa  — '/4  desjenigen  des  Erwachsenen.  Die  Sclera  ist  dünn,  die  Horn- 
haut dicker  als  beim  Erwachsenen,  die  Aderhaut  sehr  dünn  und  ohne  Lamina 
fusca.  In  der  Pupille  können  Reste  der  Membrana  pupillaris  vorkommen.  An 
der  Netzhaut  fehlt  der  gelbe  Fleck.  Die  Linse  besitzt  gewölbtere  Flächen  als 
später,  der  Liusensteru  ist  dreistralilig. 

Vom  Geruchsorgane  erwähne  ich  nur  die  Enge  der  Nasenhöhle  und 
vor  allem  ihren  geringen  vertikalen  Durchmesser,  ferner  die  deutliche  Ausprägung 
dos  Organon  Jacobsonii  und  des  Canalis  incisiviis. 

Beim  Gehörorgane  verdient  die  Kürze  des  Gehörganges  und  die  fast 
horizontale  Stellung  des  Trommelfelles  Beachtung,  ferner  die  Enge  der  Höhlen 
im  mittleren  Ohre,  die  erst  nach  der  Geburt  durch  Schwinden  der  Gallertscliicht 
der  Mucosa  sich  erweitern.  Das  knöcherne  Labyrinth  und  die  Ossicula  audüns 
sind  der  Grösse  nach  vollkommen  ausgebildet. 

Die  Haut  des  Neugeborenen  ist  meist  von  einer  dicken  Lage  Vernix 
caseosa  bedeckt  und  röther  als  später.  Die  Komedonen  und  Milium  ähnlichen 
Bildungen  im  Gesichte  sind  noch  vorhanden.  Von  Hiiutorganen  erwähne  ich  nur 
die  Milchdrüsen  beider  Geschlechter,  die  bei  allen  grösseren  Neugeborenen 
von  3.5  -4,0  Kilo  und  darüber  als  heller  oder  dunkler  rothe  Organe  scharf  gegen 
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das  umliegende  Gewebe  sich  abgrenzen.  Die  Warze  ist  entweder  noch  nicht 
gebildet  oder  nur  sehr  schwach  angedeutet  und  die  spätere  Areola  ungefärbt. 
Die  Nägel,  besonders  der  Finger,  haben  einen  mehr  oder  weniger  langen  freien 
Rand,  der,  wenn  gut  ausgebildet,  dem  Nagel  des  6.  Monates  entspricht  und  später 
sich  abstösst. 

3.  Muskel  System.  Ich  hebe  hier  vor  allem  die  noch  imvoUlcommene 
Ausbildung  der  vorderen  Bauchwand  hervor,  indem  die  Recti  über  dem  Nabel 
1 — 2  cm  und  mehr  von  einander  abstehen.  Als  fernere  Eigenthümlichkeiten,  die 
jedoch  durchaus  nicht  immer  zutreffen,  werden  angegeben:  die  Stärke  der  Inscrip- 
tiones  der  Becti  abdominü,  der  Mangel  einer  Zwischensehne  am  Omo-hyoideus, 
die  relative  Grösse  der  Pyramidales. 

Die  Ossa  sesamoidca  sind  angelegt,  aber  noch  knorpelig. 

4.  Darm  System,  a)  Darmkanal.  Die  Lippen  zeigen  eine  scharfe 
Grenzlinie  zwischen  der  Schleimhaut  und  der  äusseren  Haut  und  am  Saume  der 
ersteren  mehrere  Reihen  hervorragender  Papillen,  die  am  Mundwinkel  am  dichtesten 
stehen  (Klein),  Verhältnisse,  die  schon  bei  älteren  Embryonen  sichtbar  sind. 
Am  Zahnfleische  finden  sich  in  der  Gegend  der  späteren  Eckzähne  eigenthimiT 
liehe  platte,  dreieckige,  jedoch  nicht  immer  gut  entwickelte  Fortsätze  der  Mukosa 
(Robin  und  Magitot),  die  vielleicht  beim  Saugen  mithelfen  und  um  den 
3. — 4.  Monat  undeutlich  werden.  Die  Kiefer  enthalten  alle  20  Milchzähne  und 
den  ersten  grossen  bleibenden  Backzahn  in  Ossifikation  begriffen.  Von  den 
bleibenden  Zähnen  sind  die  Säckchen  der  Schneidezähne  und  Eckzähne  meist 

f  beim  Neugeborenen  zu  erkennen,  die  andern  nicht,  mit  welchem  Ausspruche  über 
das  erste  Auftreten  der  Anlagen  dieser  Säckchen  nichts  ausgesagt  sein  soll. 

Die  Zunge  zeigt  die  Papillae  vallatae  auffallend  deutlich  und  lässt  häufig 
a,uch  die  Papilla  foliata  als  ein  gut  abgegrenztes  Gebilde  erkennen.  Die  Papillae 
filiformes  sind  klein,  die  fuvgiformes  gut  ausgebildet  und  besonders  an  der  Zungen- 
spitze mächtig  entwickelt.  Am  Rande  der  Zunge  erscheinen  die  späteren  Quer- 
leisten als  zierliche  Reihen  kleiner  Papillen ,  die  noch  auf  die  untere  Fläche 
übergeben  und  dann  scharf  sich  abgrenzen.  Am  Boden  der  Mundhöhle  ist  der 
Kamm,  der  die  Ausmündungen  der  kleineren  Speicheldrüsen  trägt  (Crisla  salivalis 
inferior  Kölliker),  ungemein  entwickelt,  weniger  derjenige  der  Zungendrüse  an 
der  Zunge  {Crista  salivalis  superior).  Die  Glandulae  sublinguales  bedingen  einen 
starken  Wulst  am  Boden  der  Mundhöhle.  Am  harten  Gaumen  finden  sich  am 
vorderen  Theile  gut  entwickelte  Querfalten  und  eine  deutliche  Gaumenpapille 
(Gegen  baur). 

Die  Tonsillen  erscheinen  meist  in  Form  senkrecht  stehender  Taschen  mit 
zahlreichen  Oeffnungen  in  der  Tiefe,  die  von  vorn  her  wie  durch  eine  Falte 
theilweise  bedeckt  werden.  Der  weiche  Gaumen  steht  mehr  horizontal,  und 
zeigt  die  Zäpfchenspitze  meist  noch  eine  deutliche  Spaltung.  Die  Tuben- 
mündung ist  mehr  spaltenförmig  und  etwas  tiefer  gelegen  als  der  Boden  der 
Nasenhöhle  (Kunkel).  Das  Schlundkopfgewölbe  ist  wenig  gewölbt  und  die 
Recessvs  pharyngis  kaum  angedeutet,  dagegen  die  Tonsilla  pharyngea  in  Gestalt 
einer  Gruppe  sagittal  stehender,  bogenförmig  gekrümmter  Spalten  und  die  Balg- 
drüsen der  Zungenwurzel  gut  entwickelt. 

Am  Magen  fällt  die  geringe  Entwicklung  des  Blindsackes  auf,  die  jedoch 
mannigfach  variirt. 

Der  Dünndarm  misst  beim  Neugeborenen  2,93m,  der  Dickdarm  0,448m; 
Verhältniss  6 '/•.■:  1.    Die  Plicae  circulares  sind  niedrig.    Die  Valvula  coli  ist  nichts 
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als  das  in  Form  einer  kurzen  llölne  in  den  Dickdarm  vortretende  ]leum.  Das 
Coecum  steht  hoch,  in  gewissen  Fällen  seihst  noch  im  rechten  Hypochondiiuni. 
ist  klein,  mehr  kegelförmig  und  geht  unmittelbar  in  den  langen  Wurmfortsatz 
über,  an  dem  die  Klappe  fehlt.  Dickdarm  im  oberen  Theile  häufig  nicht  viel 
weiter  als  der  Düimdarm ,  im  unteren  Abschnitte  durch  Meconium  ausgedehnt. 
Haustra  und  Taeniac  coli  von  aussen  sichtbar.  Innen  fehlen  gut  ausgebildete 
Plicae  semilunares,  dagegen  finden  sich  viele  zum  Theil  netzförmig  verbundene 
Längsfalten.  Mastdarm  weit,  meist  mit  zwei  oder  drei  gut  ausgesprochenen, 
je  den  halben  Umfang  des  Darmes  einnehmenden  Ringfalten  in  3-4  cm  Entfernung 
vom  Anus  und  einer  Verdickung  der  Kingmuskulatur  an  dieser  Stelle.  Unterhalb 
dieser  Falten  findet  man  oft  vier  stärkere  und  vier  schwächere  Läng.sfalten ,  die 
in  die  schon  deutlichen  Golumnae  rectales  auslaufen. 

Das  Bauchfell  zeigt  den  Netzbeutel  weit  offen,  und  lässt  sich  das  Omentum 
majus  in  seiner  ganzen  Ausdehnung  nach  unten  bis  in  seine  äussersten  Ränder 
aufblasen.  Omentum  majus  und  Colon  Iransversum  sind  so  verbunden,  dass  man 
in  der  Melu-zahl  der  Fälle  deutlich  erkennt,  dass  das  Netz  vor  dem  Colon  vor- 
beigeht. 

b)  Respirationsorgane.  Der  Kehlkopf  ist  auffallend  durch  die  Kürze 
der  Stimmbänder  und  der  Plicae  ary-epiglolticae ,  sowie  durch  die  Kleinheit  und 
die  starke  Krümmung  des  Kehldeckels.  Die  Morgagnischen  Taschen  sind  vor- 
handen und  1  —  2  mm  tief.  Zwischen  den  Taschenbändern  und  dem  Kehldeckel 
stehen  auf  einem  besonderen,  weit  am  Kehldeckel  heraufreichenden,  leicht  ver- 
tieften Felde  zahlreiche  kleine  Längsfalten. 

Die  Luftröhre  ist  vor  dem  Athmen  platt  gedrückt  und  selb.st  vorn  etwas 
vertieft.  Die  hintere  Wand  ist  äusserst  schmal,  und  bilden  die  Knorpel  fast  voll- 
ständige Ringe.  Bei  den  Lungen  verdient  Beachtung  ihre  Lage  im  hinteren 
Abschnitte  des  Thoraxraumes,  so  dass  das  Herz  und  die  Thymus  vorn  ganz  frei 
liegen  und  die  Lungen  diese  Organe  nur  seitlich  berühren.  Doch  sind  die  beiden 
Pleurahöhlen  schon  jetzt  in  viel  grösserer  Ausdehnung  angelegt,  und  schieben 
sich  die  Lungen,  sowie  das  erste  Athmen  eintritt,  einfach  vor  und  decken  das 
Herz  je  länger  je  mehr.  Vor  dem  Athmen  sind  die  Lungen  röthlich  und  von  der 
Konsistenz  der  Thymus,  der  sie  auch  durch  die  deutliche  Sonderung  der  Läppchen 
zweiter  und  dritter  Ordnung  gleichen.  Mit  dem  Athmen  wird  die  Farbe  heller 
und  die  Konsistenz  schwammig.  Die  Bronchien  des  reifen  Fötus  sind  eng  und 
enthalten  Schleim  und  die  Pleurahöhlen  etwas  Serum.  Gewicht  des  Organes  bei 
Todtgeborenen  40  g,  bei  Neugeborenen,  die  geathmet  haben,  70  g.  Verliältniss 
des  Lungengewichtes  zmn  Körpergewichte  im  Allgemeinen,  Ausnahmen  abgerechnet, 
bei  Todtgeburten  1  :  67 — 70,  nach  geschehener  Athmung  1  :  32—41.  Der  Thorax- 
raum ist  beim  reifen  Fötus  kurz,  und  steht  der  höchste  Theil  des  Zwerchfelles 
rechts  in  der  Höhe  des  Ansatzes  der  4.  Rippe  ans  Brustbein,  links  etwas  tiefer, 
dem  4.  Interkostalraume  gleich. 

Die  Grösse  der  Thymus  beim  Neugeborenen  ist  bekannt,  doch  schwankt 
sie  innerhalb  sehr  bedeutender  Grenzen  von  5  —  25  g  und  beträgt  im  Mittel 
13,7  g.  Die  grösste  Thymus,  die  Kölliker  beim  Neugeborenen  sah,  ging  links 
bis  über  die  Lungenspitze,  die  sie  von  ihrer  Stelle  verdrängte,  und  hatte  den 
linken  Phrenicus  vor  sich.  Farbe  etwas  heller  als  die  der  Lunge  des  reifen 
Fötus.  Beachtung  verdient  ausserdem,  dass  die  oberen  Hörner  des  Organes  häufig 
bis  an  die  Schilddrüse  heranreichen  und  selbst  noch  etwas  hinter  derselben 
heraufragen,  ferner  dass  dieselben  von  der  Hauptmasse  des  Organes  getrennte, 
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nur  durch  Bindegewebe  mit  ihr  verbundene  Theile  (Nebenthymus  V)  darstellen 
können. 

Die  Schilddrüse  ist  braunroth,  unverhältnissniässig  gross  und  (5,5  g 
schwer.  Die  Leber  des  Neugeborenen  ist  dunkel  braunroth  und  relativ  viel 
grösser  als  später,  was  sich  vor  allem  in  der  grossen  Ausdehnung  des  linken 
Lappens  ausspricht,  der  bis  über  die  Magengegend  und  die  Milz  herüberragt  und 
mit  dem  Lig.  trianguläre  sinistrum  selbst  an  der  linken  Pars  costalis  diaphragmalis 
festsitzen  kann.  Ferner  ragt  die  Leber  erheblicli  (um  2,5  bis  4,0  cm)  über  die 
Rippenknorpel  hervor  und  kann  selbst  bis  in  die  Nähe  des  Nabels  oder  sogar 
etwas  unter  denselben  herabgehen.  Endlich  ist  das  Organ  auch  dicker  und  an 
der  oberen  Seite,  wegen  der  stärkeren  Wölbung  des  Diaphragma,  konvexer.  Mit 
dem  Eintreten  des  Athmens  erfährt  die  Leber  eine  rasche  Verminderung  an  Grösse 
und  Gewicht,  was  daher  rührt,  dass  nun  auf  einmal  der  Blutzufluss  von  Seiten 
der  ümbilikalvene  wegfällt.    Gewicht  77 — 123  g. 

Die  Gallenblase  ragt  gewöhnlich  nicht  über  den  Rand  der  Leber  vor. 
In  einem  Falle  trat  ihr  Grund  an  der  konvexen  Leberfläche  in  einer  kreis- 
förmigen Lücke  der  Lebersuhstanz  zu  Tage. 

Vom  Pankreas  und  der  Milz  ist  kaum  etwas  Besonderes  zu  melden,  als 
dass  ersteres  bald  graugelb,  bald  röthlich  gefärbt  und  wegen  der  Zartheit  der 
Netze  und  des  Mesocolon  transversuvi  leichter  sichtbar  ist.  Gewicht  des  Pankreas 
3,2  g,  der  Milz  11,1  g. 

5.  Gefässsystem.  Das  Herz  des  reifen  Fötus  ist  im  Mittel  24  g  schwer 
und  zeichnet  sich  durch  die  stärkere  Entwicklung  der  rechten  Kammer  aus, 
deren  Muskulatur  derjenigen  des  linken  Herzens  nahezu  gleichkommt  und  die 
meist  auch  an  der  Bildung  der  Herzspitze  sich  betheiligt.  Im  Innern  findet  sich 
das  Foramen  ovale,  eine  grosse  Valvula  foraminis  ovalis  und  Valvula  venae  cavae 
(Eustachii).  Kapacität  der  linken  Kammer  6  —  7  com,  der  rechten  8- — 10  ccm 
(Hiffelsheim  und  Robin). 

Der  Herzbeutel  ist  mit  dem  Diaphragma  lockerer  verwachsen,  als  später. 
Die  Lungenarterien  sind  eng  (4,0  mm),  der  Ductus  arteriosus  (ßotalli) 
weit  (6,8  mm). 

Die  Nabelarterien  erscheinen  als  unmittelbare  Fortsetzungen  der  Art. 
hypogaslricae  und  sind  weiter  als  die  Iliacae  externae.  Es  messen  in  mm :  Aorta 
über  der  Theilung  6,0 — 7,0;  Iliaca  communis  4,0  —  5,0;  Umbilicalis  3,0 — 4,5;  liiaca 
externa  2,5 — 3,0.  Die  Vena  umbilicalis  giebt,  bevor  .sie  den  Sulcus  transversas 
hepatis  erreicht,  eine  Zahl  Aeste  an  den  linken  und  den  viereckigen  Lappen  ab  und 
verjüngt  sich  daher  in  der  linken  Leberfurche  auffallend.  Der  Ductus  venosus  misst 
in  mm  2,7—5,0,  die  Vena  portae  3,3  bis  5,1,  die  Umbilicalis  an  der  Leber  6,8—10,0, 
der  rechte  Ast  derselben  4,0  bis  5,5,  die  Cava  an  der  Leber  4,3 — 7,0  mm. 

6.  Geschlechts- und  Harnorgane.  Die  Nieren  des  reifen  Fötus  zeichnen 
sich  durch  ihre  relativ  bedeutende  Grösse  und  durch  ihre  höckerige  Oberfläche 
aus,  welche  mehr  oder  weniger  deutlich  die  früheren  Lappen  erkennen  lässt.  Be- 
achtenswert ist  auch  ihre  tiefere  Lage,  so  dass  sie  unterhalb  der  12.  Rippe  stehen 
und  den  Hüftbeinkamm  und  selbst  den  Beckeneingang  erreichen  können.  Von  den 
inneren  Verhältnissen  ist  zu  erwähnen  die  geringe  Mächtigkeit  der  Rindensubstanz 
und  der  fast  ausnahmslose  Mangel  an  Harnsäureablagerungen  in  den  Papillen 
(Harnsäureinfarkt)  bei  Neugeborenen,  wogegen  dieselben  zwischen  dem  2. — 8.  Tage 
nach  der  Geburt  in  mindestens  -/a  aller  Fälle  sich  finden. 

Gewicht  einer  Niere   6—10—15  g;    Verhältniss  zum  Körpergewicht  beim 


142 


7.  Die  weitere  Entwicklung  des  Menschen  bis  zur  Geburt. 


Neageborenon  1  :  82-100,  beim  Erwachsenen  1  :  225.  Dicke  der  Rindensubstan/. 
1,80  mm,  der  Pyramiden  8,31  mm.  Farbe  der  Niere  hollroth,  der  Pyramiden  dunkel- 
roth,  der  Rinde  gelblichroth. 

Die  Harnblase  ist  meist  spindelförmig  und  entsendet  den  Urachus  vom 
Scheitel  selbst  und,  allmählich  sich  verengernd,  die  Harnröhre  vom  unteren  Ende 
aus,  60  dass  um  diese  Zeit  wohl  von  einem  Halse,  nicht  aber  von  einem  Grunde 
die  Rede  sein  kann;  doch  giebt  es  Fälle,  in  denen  die  hintere  Wand  schon  mehr 
ausgebuchtet  ist,  als  die  vordere  Wand  und  der  Urachus  etwas  unter  dem  Scheitel 
abgeht.  Die  Länge  des  Organes  beträgt  über  6,3  cm,  von  denen  der  grösste  Theil 
über  der  Symphyse  im  Bereiche  der  Bauchhöhle  seine  Lage  hat.  Die  Mündung 
des  Urachus  ist  manchmal  noch  als  feinste  Oeffnung,  manchmal  in  Gestalt  eines 
kleinen  vorspringenden  Röhrchens,  andere  Male  gar  nicht  sichtbar.  Die  Mucosa 
bildet  oben  Längsfalten,  unten  mehr  nnregelraässige  Faltenbildungen.  Das  Trigonum 
ist  undeutlich. 

Die  Nebennieren  sind  immer  noch  unverhältnissmässig  gross,  ebenso  gross 
oder  nicht  viel  kleiner  als  beim  Erwachsenen,  4—7  g  schwer.  Ihr  Verhältniss  zur 
Niere  ist  1  :  3—4  (beim  Erwachsenen  1  :  14—30).  Die  Marksubstanz  ist  rothbraun, 
die  Rinde  gelbweiss.  Beide  Organe  und  vor  allem  die  rechte  Nebenniere  besitzen 
an  ihrer  vorderen  Fläche  eine  mehr  oder  weniger  vollständige  Bekleidung  vom 
Peritoneum. 

Von  den  weiblichen  Geschlechtsorganen  sei  zunächst  der  hohe  Stand 
des  Fundus  uteri,  der  die  Symphyse  erheblich  überragt,  und  die  Lage  der  Eier- 
stöcke in  der  Fossa  iliaca  im  Bereiche  des  grossen  Beckens  erwähnt,  womit  auch 
die  horizontale  Lage  der  Lig.  rotunda  zusammenhängt.  Die  Eierstöcke  sind 
lang  und  schmal  und  schief  quergestellt.  Die  Tuben  umgreifen  dieselben  und 
zeigen  sowohl  die  Fimbrien  als  die  Ampulle.    Der  Ne beueierstock  ist  klein. 

Die  im  Mittel  2,6—3,6  cm  lange  Gebärmutter,  die  übrigens  in  allen  Durch- 
messern mehr  variirt  als  irgend  ein  anderes  Organ,  steht  mehr  nach  vorn  und 
ist  in  einzelnen  Fällen  S-förmig,  so  dass  der  obere  Theil  leicht  nach  vorn  umge- 
bogen ist  oder  selbst  leicht  anteflektirt  (s.  die  Angaben  und  Abbildungen  Köllikers 
in  der  Festschrift  für  He  nie  1882).  Sie  besteht  zu  -/a  oder  aus  dem 
Halse,  und  ist  der  obere  Theil  des  Organes  noch  ganz  unentwickelt.  Ersterer,  im 
Querschnitte  cylindrisch,  hat  dicke  Wände,  während  letzterer  viel  dünnwandiger 
und  von  vorn  nach  hinten  abgeplattet  oder  im  Querschnitte  dreieckig  mit  hinterer 
mittlerer  Kante  gefunden  wird.  Der  Fundus  ist  ziemlich  scharf,  manchmal  mit 
einer  leichten  Einbiegung.  Die  Portio  vaginalis  ist  gross,  bis  zu  0,6 — 1,0  cm 
lang,  ihre  vordere  Lippe  ist  ebenso  lang  oder  länger  als  die  hintere  Lippe. 
Oberfläche  der  Lippen  meist  mit  Falten  besetzt.  Muttermimd  unregelmässig 
zackig.  Höhle  der  Cervix  mit  zwei  ungemein  entwickelten  Plicae  palmal ae,  von 
denen  aus  zarte  divergirende  Längsfältchen  in  die  kurze  Höhle  des  Körpers  und 
Grundes  übergehen.  In  der  Höhle  der  Cervix  reichlicher  glasartiger  Schleim. 
Das  Bauchfell  überzieht  an  der  vorderen  Seite  auch  einen  guten  Theil  der  Cervix 
und  ragt  hinten  oft  bis  gegen  die  Mitte  der  Scheide  herab.  Am  Leistenkanale 
ist  die  Ausstülpung  desselben,  der  Processus  vaginalis  in  der  Regel  geschlossen. 

Die  Scheide  ist  lang  und  weit,  oben  gerade  imd  am  unteren  Viertheile  in 
einem  rechten  Winkel  geknickt.  Hire  innere  Oberfläche  ist  über  und  über  mit 
Falten  besetzt  und  ausserdem  mit  einem  vorderen  und  hinteren  Längswulste  ver- 
sehen, neben  welchen  auch  zwei  schwächere  seitliche  vorkommen  können.  Fehlen 
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diese,  so  Laufen  die  andern  unten  in  je  zwei  Falten  aus,  die  auch  sonst  manchmal 
vorhanden  sind. 

Der  Hymeu  ist  deutlich  die  in  das  Vestibulum  vortretende  Scheideuwand, 
deren  Länge  hinten  grösser  ist  als  vorn. 

Von  den  äusseren  Genitalien  ist  erwähnenswerth  die  Länge  der 
Nymphen,  die  häufig  von  einer  Kommissur  zur  andern  sich  erstrecken,  und  die 
im  Verhältniss  zur  Mitte  des  Fötallebens  geringere  Pmtwicklung  der  Clitoris. 
Präputium  und  (Hans  clitoris  sind  verklebt.  Die  Glandulae  vestibuläres  majores 
(Bartholini)  sind  gut  ausgebildet  und  ihr  Gang  weit.  Bei  entwickelteren  Neu- 
geborenen ist  der  «ganze  Vorhof  mit  mannigfachen  Falten  und  Krypten  besetzt, 
unter  denen  oft  zwei  grosse  zu  beiden  Seiten  der  Urethralmündung  ihre  Lage 
haben. 

Von  den  mänul  i  ch  eu  Geschlechtsorganen  sind  die  Hoden  absolut 
grösser  als  die  Eierstöcke  und  haben  ihren  Descensus  meist  vollendet;  Hoden- 
parenchym  blutreich,  oft  dunkelroth.  Der  Scheidenkanal  ist,  wenn  die  Hoden  im 
Scrotum  liegen,  meist  noch  offen,  doch  kann  er  auch  am  Abdominalende  zu  oder 
an  beiden  Enden  offen  und  in  der  Mitte  geschlossen  sein. 

Die  Sameubläschen  sind  klein  imd  von  einfachem  Baue,  die  Prostata 
ziemlich  gut  entwickelt  mit  deutlichem  Samenhügel,  die  Glandulae  bulbourethrales 
(Cowperi)  etwa  3  mm  gross.  Die  Corpora  cavernosa  sind  blutreich  und  ihre 
Muskeln  gut  ausgebildet.  Glans  und  Präputium  werden  immer  in  grösserer 
oder  geringerer  Ausdehrnrng  verklebt  gefunden,  und  fallen  bei  weit  nach 
vorn  reichender  Verklebung  die  Lippen  der  Urethralmündung  durch  ibi-e  rothe 
Farbe  auf. 

Das  Peritoneum  steigt  auch  im  männlichen  Becken  scheinbar  tiefer  herab 
als  später  und  bekleidet  die  Samenbläschen  und  häufig  auch  die  Prostata  zum 
Theil.  Hierbei  stehen  die  Plicae  reclouterinac  (Douglasii)  am  Beckeneingange 
und  bilden  eine  einzige  stark  gebogene  Falte  {Plica  reclo-vesicalis ,  He  nie). 
Der  Douglas'sche  Raum  ist  somit  sein-  tief  und  in  der  Regel  leer,  doch  sah 
ich  in  einem  Falle  Dünndarmschlingen  in  demselben. 

Das  Grewiclit  des  reifen  Kindes  zeigt  Unterschiede  bei  Knaben 
und  Mädchen.  Letztere  sind  durchschnittlich  etwas  leichter.  Als 
Mittelzahl  gilt  für  Knaben  3350  g,  für  Mcädchen  3200  g.  Die  Ab- 
weichungen von  diesem  Durchschnittsgewicht  bewegen  sich  zwischen 
1500  und  5000  g.  Das  Gewicht  des  Kindes  steigt  im  Allgemeinen 
von  Geburt  zu  Geburt  um  100 — 150  g,  doch  hört  diese  Gewichts- 
zunahme ungefähr  von  der  6.  Geburt  an  auf.  Auch  die  Grösse,  das 
Gewicht  und  das  Alter  der  Mutter  zeigen  bestimmte  Beziehungen  zu 
dem  Gewicht  des  reifen  Kindes.  Zwischen  dem  25.  und  30.  Jahre 
ist  das  Gewicht  am  grössten;  vorher  und  nachher  geringer. 

Die  Länge  des  Neugeborenen  beträgt  durchschnittlich  50  cm 
vom  Fuss  bis  zum  Scheitel.  Sie  gilt  als  ein  zuverlässigeres  Kriterium 
für  die  Reife  des  Kindes,  als  das  Gewicht.  Das  Gewicht  und  die 
Grösse  der  Placenta  stehen  in  direktem  Verhältniss  zu  dem  Gewicht 
und  der  Grösse  der  Frucht. 


8.  Embryonalhüllen  und  Anhangsorgane  des  mensch- 
lichen Embryo  ^j. 


Die  Hüllen  und  Anhänge  des  Embryo  sind,  wie  oben  mitgetheilt, 
theils  von  dem  Ei  oder  dem  Embryo  gebildet  oder  von  dem 
Uterus  der  Mutter  erzeugt  und  werden  demgemäss  in  fötale  und 
mütterliche  Hüllen  bezw.  Anhänge  eingetheilt.  Zu  den  ersteren 
gehört  das  Chorion,  das  Amnion,  der  Dottersack  oder  das 
Nabelbläschen  und  der  aus  dem  Bauchstiel  hervorgehende 
Nabelstrang,  zu  den  letzteren  die  aus  der  Uterinschleimhaut 
entstehende,  wahre  hinfällige  Haut,  Decidua  vera,  sammt  dem  von 
derselben  Schleimhaut  gelieferten  Theil  der  Placenta  oder  die  Fla- 
centa  uterina^  sowie  die  Decidua  capsularis  s.  reflexa. 

Bevor  wir  in  die  genauere  Beschreibung  der  fötalen  und  mütter- 
lichen Embryonalhüllen  eintreten,  empfiehlt  es  sich,  zur  vorläufigen 
Orientirung  eine  kurze  Uebersicht  über  die  Hüllen  aus  der  Mitte  der 
Schw^angerschaft  zu  geben,  an  der  Hand  der  schematischen  Zeichnung, 
Abb.  139.  Oeffnet  man  einen  Uterus  im  5.  oder  6.  Schwanser- 
Schaftsmonate,  so  findet  man  in  seiner  Höhle  eine  umfangreiche 
Blase,  die  mit  einer  Seite  an  der  Wand  des  Uterus  festsitzt  und  die 
Höhhmg  ziemlich  erfüllt.  Diese  Blase,  welche  den  Embryo  sammt 
seinen  Hüllen  enthält,  ist  in  dem  schematischen  Durchschnitte  bei  dr 
dargestellt.  Sie  ist  die  um  die  genannte  Zeit  eine  dünne  durchscheinende 
Membran  darstellende  Decidua  capsularis  und  geht  da,  wo  die 
von  ihr  umschlossene  Fruchtblase  festsitzt,  einfach  in  die  innere 
Auskleidung  des  Uterus   über   und  hängt  mit   dieser  zusammen. 


1)  Es  empfiehlt  sicli  hier  zunächst  den  obigen  allgemeinen  Theil  über  die 
Embryonalhüllen  der  Säugethiere  (S.  61  bis  S.  68)  wieder  durchzulesen. 


Kurze  Uebersiclit. 
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Die  Höhle  des  Uterus  selbst  ist  in  dieser  Periode  von  dieser  Blase 
schon  ganz  eingenommen,  im  2.  und  3.  Monate  jedoch  findet  sich 
zwischen  beiden  Teilen  ein  mit  Schleim  angefüllter  Zwischenraum. 
Von  den  Einmündungssteilen  der  Tuben  sind  entweder  beide  oder 
bloss  eine  offen,  je  nach  dem  Sitze  der  Fruchtblase;  das  Orificium 
uteri  internum  ist  ebenfalls  offen,  d^i-  Canalis  cervicis  dagegen  durch 
einen  Schleimpfropf,  eine  Ausscheidung  der  Gruben  der  Plicae 
palmatae,  verlegt.  Die  Schleimhaut  des  Uterus  [äv)  ist  in  der 
ganzen  Höhle  des  Körpers  des 
Organes  von  erheblicher  Dicke  und 
eigenthümlicher  Beschaffenheit 
und  führt,  weil  sie  bei  der  Geburt 
zum  grössten  Theil  mit  ausge- 
stossen  wird,  den  Namen  Deci- 
dua  Vera,  wahre  hinfällige 
Haut.  Beide Memhranae  decidiiae 
setzen  sich  auch  auf  den  Theil 
des  Uterus  fort,  an  dem  dieFi'ucht- 
blase  durch  das  Chorion  festge- 
wachsen ist,  und  bilden  hier  den 
Mutterkuchen,  Flacenta  ute- 
rinaoder  dieDecidua  hasalis  s. 
serotina  (Abb.  139  w),  die 
in  noch  zu  schildernder  Weise 
mit  der  Flacenta  foetcdis,  dem 
F r  u  ch t  k u  c h  e  n ,  zusamm anhängt 
und  mit  ihr  die  Gesammt- 
placenta  oder  den  Mutter- 
kuchen im  weiteren  Sinne, 
gewöhnlich  einfach  Placenta  ge- 
nannt, bildet. 

Untersucht  man  das  Innere 
der  Fruchtblase,  so  findet  man  zu- 
nächst dicht  anliegend  an  der  Decidiia  capsidaris  und  an  der  Pla- 
centa  uterina  das  Chorion,  das  eine  vollkommene  Blase  bildet. 
Das  Chorion  zerfällt  in  zwei  Theile,  einen  Theil,  der  mit  sehr  dichten, 
reich  verästelten,  baumförmigen  Zotten  besetzt  ist,  die  Flacenta  foe- 
talis  oder  das  Chorion  frondosimi  iclif),  und  durch  diese  Zotten  aufs 
innigste  mit  der  Flacenta  uterina  zusammenhängt,  und  einen  zweiten 
Theil,  das  glatte  Chorion,  Chorion  laeve[chl),  das  glatt  zusein  scheint, 
bei  genauerer  Betrachtung  dagegen  auch  kleine  Zotten  zeigt,  die  jedoch 

0.  Schultzo  ,  Entwioklungsgoschichte.  in 


Abb.  139.  Embryonalhüllen  des  Menschen 
in  süu  ,  schematisch  dargestelU.  m  Musen - 
laris  des  Uterus,  nicht  ausgezeichnet; 
dv  Decidua  vera;  pli(,  Placenta  uterina, 
äussere  Schicht;  plu'  innere  Lage  derselben 
mit  Fortsätzen  zwischen  die  Chorionzotten 
chz  hinein;  dr  Decidua  capsularis;  chl 
Chol  'ion  laeve ;  chf  Ghorion  frondosum,  mit 
den  Zotten  chz  die  Placenta  foetalis  dar- 
stellend; a  Amnion;  ah  Amuionhöhle; 
as  Amnionscheide  für  den  Nabelstrang; 
dg  Dottergang;  ds  Dottersaclj;  t  Ostium 
uterinum,  einer  Tuba;  m/i  Höhle  des  Uterus, 
zu  geräumig  dargestellt. 
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mit  Ausnahme  des  Placentarrancles  in  ziemlich  weiten  Abständen 
stehen,  Avenig  verästelt  sind  und  daher  auf  den  ersten  Blick  dem 
Auge  sich  entziehen.  Diese  Zöttchen  haften  an  und  in  der  Decidua 
capsuJaris  und  verbinden  diese  und  das  Chorion  wie  kleine  faserige 
Fäden. 

Auf  das  Chorion  folgt  das  Amnion  oder  die  Schafhaut,  je- 
doch befindet  sich  zwischen  beiden  Gebilden  eine  gallertartige  Lage, 
die  an  Spirituspräparaten  wie  eine  weisse  Haut  erscheint,  die  soge- 
nannte Membrana  intermedia.  Sie  ist  in  den  einen  Fällen  nichts 
anderes  als  ein  eingedickter  Rest  der  ursprünglich  in  bedeutender  Menge 
zwischen  dem  Amnion  und  Chorion  befindlichen  eiweisshaltigen  Flüssig- 
keit, in  anderen  Fällen  dagegen  besitzt  sie  die  Natur  von  gallertiger 
Bindesubstanz  und  kann  dann  in  sehr  verschiedener  Menge  vor- 
handen sein. 

Das  Amnion  kleidet  zusammen  mit  der  Gallerte  die  ganze  innere 
Oberfläche  des  Chorion  aus  und  setzt  sich  an  der  Placenta  auf  den 
schon  ziemlich  langen  Nabel  sträng  fort,  um  so  eine  Scheide  für 
dieses  Gebilde  darzustellen,  und  endigt  dann  am  Nabel  in  Verbindung  mit 
der  Haut  des  Embryo.  An  der  Insertionsstelle  des  Nabelstrange.s 
an  der  Placenta  tritt  unter  dem  Amnion  der  Dotter  gang  [dg]  her- 
vor. Er  verläuft  zwischen  Chorion  und  Amnion  weiter,  um  in  ver- 
schiedener Entfernung  von  der  Insertion  des  Nabelstranges  in  den 
Dottersack  oder  das  Nabelbläschen  [ds)  einzumünden.  Die 
grosse  vom  Amnion  umschlossene  Höhle  ist  mit  dem  Fruchtwasser 
[Liquor  arnnii)  erfüllt,  in  welchem  der  Embryo  auf  frühem  Stadium 
schwebt  und  auch  später  noch  fast  frei  gelegen  ist. 

Wir  gehen  nun  zu  einer  speziellen  Beschreibung  der  Embryonal- 
hüllen über. 

I.  Die  fötalen  Hüllen  und.  Anhänge. 

a)  Das  Chorion. 

Die  Bildung  des  Chorion  steht,  wie  oben  beschrieben,  in 
nächster  Beziehung  zu  der  Entwicklung  des  Amnion.  Da  letzteres 
sich  bei  dem  menschlichen  Embryo  schon  ausserordentlich  früh  bildet 
(Abb.  128),  so  gilt  dasselbe  auch  von  dem  Chorion.  Gleichzeitig  kommt 
es  aber  auf  dem  Chorion  des  Menschen  im  Vergleich  zu  dem 
Verhalten  bei  den  Säugethieren  zu  einer  schon  sehr  frühen  Aus- 
bildung von  Zotten.  Die  uns  bekannten  jüngsten  menschlichen 
Fruchtblasen  besassen  bereits  einen  dichten  Besatz  von  noch  un ver- 
ästelten Zotten.    Sie  scheinen  zunächst  (in  der  zweiten  Hälfte  der 
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zweiten  Woche)  nur  einen  äquatorialen  Gürtel  zu  bilden,  wie  das 
z,  B.  in  dem  Reicliert'sclien  Fall  (s.  o.  S.  123).  hervortrat.  Sehr  bald 
darauf  breiten  sich  die  Zotten  auf  der  ganzen  Oberfläche  des  Chorion 
aus  und  nehmen  zugleich  ein  verästeltes  Aussehen  an.  Hierbei  scheint 
von  vorneherein  derjenige  Theil  des  Chorion,  welcher  der  Stelle  der 


Abb.  140.    Geöffnete  Fruchtblase  des  Measchea  von   15  —  18  Tagen.     (Nach  Coste.) 
Vergl.  Abb.  129,  wo  das  Chorion  fortgelassen  ist. 


späteren  Placenla  uterina  zugewendet  ist  —  nämlich  die  spätere 
Placenta  foetalis  oder  das  Chorion  frondosimi  —  durch  Bildung  von 
grösseren  und  reichlicheren  Zotten  ausgezeichnet  zu  werden.  Ganz 
mit  Zotten  besetzt  war  schon  die  Aussenfläche  des  Chorion  des 
klassischen  Embryo  von  Coste  aus  dem  Anfang  der  dritten  Woche. 
Er  ist  mit   den   fötalen   Hüllen  in   Abb.  140   dargestellt.  Das 
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Chorion  ist  aurgesclmitten  und  zeigt  innen  an  der  sogenannten  Mem- 
brana chorii  die  punktförmigen  Ursprungsstellen  der  Zotten,  die 
zum  Theil  den  liand  des  Chorion  überragen.  Der  Embryo  l>esitzt 
einen  grossen,  gefässhaltigen  und  vollkouimen  vom  Chorion  getrennten 
Dottersack,  ist  vom  Amnion  bereits  umhüllt  und  zugleich  mit  dieseui 
und  dem  hinteren  Embryonalende  an  der  InnenHäche  des  Chorion 
üxirt.  Nach  Eröffnung  des  Chorion  blickt  man  in  einen  weiten 
Hob  Iraum,  das  Exocoelom,  in  welchem  der  Embryo  mit  seinem  Dotter- 
sack vermittelst  des  Bauch- 
stieles (s.  u.)  an  der  Innen- 
Häche des  Chorion  wie  auf- 
gehängt erscheint. 

Auch  das  Chorion  älterer 
Embryonen  (s.  Abb.  141  u. 
142)  ist  noch  dicht  mit 
Zotten  besetzt,  und  erhält 
sich  dieser  Zustand  bis  in 
die  zweite  Hälfte  des  zweiten 
Monats  hinein.  Nunmehr  be- 
ginnt an  dem  Chorion  die 
Ausbildung  der  beiden  oben- 
genannten Theile:  derjenige 
Theil,  Avelcher  für  die  Bil- 
ung  der  Placenta  bestimmt, 
der  Uterinwand  an  der  Stelle 
der  Decidua  hasalis  anliegt, 
erfährt  eine  fortdauernde 
weitere  Ausbildung  der  Zot- 
ten, während  der  von  der 
Becidua  capsidaris  umhüllte 
allmählich  ganz  zottenlos  er- 
scheint. Damit  ist  der  Unterschied  des  Chorion  frondosnm 
und  des  Chorion  laeve  aufgetreten.  Es  bleibt  zu  ent- 
scheiden, ob  bei  diesem  Vorgang  die  Zotten  des  Chorion  im  Be- 
reich des  glatten  Theiles  wirklich  degenerieren,  oder  ob  nicht  viel- 
mehr auch  der  grösste  Theil  des  ursprünglich  von  der  Decidua 
cajjsidaris  umhüllten  zottentragenden  Chorion  allmählich  in  den 
Bereich  der  Flacenta  foetalis  mit  einbezogen  wird  und  der  glatte 
Theil  des  Chorion  im  Wesentlichen  eine  Neubildung  ist. 

Die  Placenta  foetalis  aus  praktischen  Gründen  für  später  auf- 
sparend, gedenken  wir  hier  nur  des  Chorion  laeve  oder  des  ausser 


Abb.  141.  jMeuschlicher  Embryo  der  4.  Woche 
vom  AmuioH  umhüllt,  mit  Dottersack  und  Choriou. 
Letzteres  aufgeschnitten.  Der  Embryo  zeigt  die 
Extremitätenanlageu,  Kiemenbögen,  Herz-  und 
Leberwulst,  Ursegmente  und  Schwauzstummel. 
Vergrösserung  2/1. 
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dem  Bereich  der  Placenta  gelegenen  Cliorion.    Es  ist  eine  dünne, 
weissliche^  durchsclieinende,  bindegewebige  Haut  ohne  Blutgefässe, 
die  durch  spärliche,  wenig  verästelte,  kürzere  oder  längere  Zöttchen, 
deren  Menge  in  der  Nähe  des  Placentarrandes  am  bedeutendsten  ist 
und  die  natürlich  auch  gefässlos  sind,  mit  der  Becidua  capsnlaris 
verbunden  erscheint,  jedoch  ziemlich  gut  von  derselben  sich  trennen 
lässt.   Bezüglich  des  Baues  besteht  das  Ghorion  laeve  aus  einer  Binde- 
substanz mit  sternförmigen  und  spindelförmigen  Zellen,  die  je  länger 
je  mehr  die  Natur  des  faserigen  Bindegewebes  annimmt  und  am 
Ende  der  Schwangerschaft  wirklich  diesen  Namen  verdient.    An  der 
äusseren  Fläche  der  Haut  befindet  •  sich  in  den  mittleren  Monaten  der 
Schwangerschaft  ein  Pflasterepithel,  welches  auch  noch  am  Ende  der 
Schwangerschaft  vorhanden  ist  und  in  den  meisten  Fällen  eine  mehr- 
schichtige Lage  darstellt,  deren  Zellen  gewöhnlich  einen  mehr  oder  weniger 
reichlichen  Fettgehalt  aufweisen.  Mehrschichtig  ist  auch  nach  KölHker 
das  Epithel  auf  den  Zöttchen  des  Cliorion  laeve,  imd  zwar  stellenweise 
so  verdickt,  dass  es  aus  vielen  Lagen  von  Zellen  besteht.  Mit 
der  Decidua  capsidaris  ist  übrigens  das  Epithel  des  Cliorion  laeve 
so  innig  verbunden,  dass  selbst  auf  feinen  Durchschnitten  die  Grenzen 
derselben  nicht  immer  mit  Sicherheit  wahrnehmbar  sind.   Um  so  deut- 
licher ist  es  an  Flächenansichten,  und  verdient  mit  Hinsicht  auf 
das  Epithel  der  Zotten  des  Cliorion  frondosmn  Erwähnung,  dass  die 
Zellen  hier  äusserst  scharf  gezeichnet  sind. 

Das  Chorion  laeve  besitzt  nach  Hyrtl  bis  zum  5.-6.  Monat 
eigene  Vasa  nutrientia,  die,  wie  bei  vielen  Säugern,  von  den  Nabel- 
gefässen  stammen  und  geradlinig  über  den  Placentarrand  einige  Centi- 
nieter  weit  in  das  Chorion  vordringen.  Vom  6.  Monate  an  scheinen 
sie  ganz  zu  verschwinden ,  während  sie  sich  bei  vielen  Säugern  bis 
zum  Ende  der  Fötalzeit  erhalten.  Für  den  Menschen  sind  genauere 
Untersuchungen  wünschenswerth. 

Auf  das  Chorion  folgt  nach  innen  das  sogenannte  Gallertge- 
webe, das  unmöglich  auf  den  Namen  einer  Haut  Anspruch  machen 
kann  und  am  Besten  als  Theil  des  Chorion  aufgefasst  wird.  Wenn 
es  in  einigermassen  grösserer  Menge  vorhanden  ist,  so  zeigt 
es  die  Organisation  des  gallertigen  Bindegewebes  und  besteht  aus 
mannigfach  gestalteten  sternförmigen  Zellen  mit  gallertartiger  Zwi- 
schensubstanz und  auch  aus  vereinzelten  Faserbündeln  und  amöboiden 
Zellen  (Win  kl  er). 
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b)  Das  Aiiiiiiuii 

wurde  in  seiner  ersten  Entstellung  bereits  oben  (S,  127)  berücksichtigt. 
Es  ist  in  Abb.  140  und  141  wohl  entwickelt  und  durch  das 
weite  Exocoelom  von  dem  Chorion  getrennt.  Auch  bei  dem  mensch- 
lichen Embryo  der  Abb.  142  ist  es  innerhalb  der  aufgeschnittenen 
Fruchtblase  deutlich  erkennbar.  Hier  ist  ausser  dem  Chorion  auch 
das  Amnion  aufgeschnitten  und  zurückgelegt,  sodass  der  Embryo  mit 
Ausnahme  eines  kleinen  Theiles  des  Schädels  unbedeckt  ist,  während 
das  Amnion  bei  den  Embryonen  Abb.  140  und  141  als  geschlossener 
Sack  den  Embryo  umhüllt.  Der  dicke,  einige  Windungen  beschreibende 
Nabelstrang  entsendet  seine  Gefässe  in  das  Chorion.   Von  dieser 

Stelle  geht  (in  der  Figur  nach 
abwärts)  der  lange  Stiel  des 
zierlichen  N  ab  elbläschensal). 

Im  weiteren  Verlaufe  dehnt 
sich  das  Amnion  immer  mehr 
aus,  sodass  unter  allmählicher 
Verdrängung  des  Exocoelomes 
das  Chorion  an  seiner  Innen- 
fläche in  unmittelbare  Berüh- 
rung mit  der  Aussenfläche  des 
Amnion  tritt,  was  zu  Anfang 
des  dritten  Monats  erreicht  ist 
(Abb.  144).  Das  Amnion  bleibt 
aber  bis  zum  Ende  der  Schwan- 
gerschaft von  dem  Chorion  ab- 
ziehbar. 

An  der  der  Höhlung  zugewen- 
deten Seite  zeigt  das  Amnion  ein 
Epithel,  das  am  Xabelstrange 
geschichtet  (mit  2 — ö  Lagen),  in 
den  übrigen  (jegenden  einfach  ist  und  hier  meist  durch  deutliche  Inter- 
cellularbrücken  verbundene  Pflasterzellen,  zum  Theil  auch  Cylinder- 
zellen  besitzt.  Der  übrige  Theil  der  Haut  besteht  aus  einer  dünnen 
Lage  Bindesubstanz,  die  wesentlich  ebenso  sich  verhält,  wie  die 
des  Chorion,  und  am  fötalen  Ende  des  Nabelstranges,  d.  h.  7—9  mm 
vom  Nabel  entfernt,  unmittelbar  in  die  Cutis  des  Embryo  sich  fort- 
setzt. An  der  Uebergangsstelle  des  Amnion  auf  den  Nabelstrang 
linden  sich  in  wechselnder  Menge  die  sogenannten  Karunkeln,  ein- 
fache Epithelwuchciungen  mit  verhornten  oberen  Zellen  von  kegel- 


Abb.  142.  Meuscblicher  Embryo  der  8.  Woche 
in  natürlicher  Grösse,  durch  den  Nabelstrang 
au  der  Innenfläche  des  am  Bande  die  Zotten 
zeigenden,  aufgeschnittenen  Choriou  fixirt. 
Auch  das  Amnion  ist  aufgeschnitten.  Rechts 
unten  die  gestielte  Nabelblase.  Nach  einer 
von  Herrn  Geheim  rat  ii  von  Kolli  ker  über- 
lassencn  Zeichnung. 
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förmigei'  oder  platter  Gestalt  bis  zu  2  und  3  mm  Breite  (vergl.  z.  B. 
das  Verhalten  bei  Wiederkäuern). 

Die  Höhle  des  Amnion  enthält  den  Liquor  amnii  oder  das 
Fruchtwasser,  welches,  was  seine  Menge  anlangt,  bei  verschiedenen 
Individuen  und  in  verschiedenen  Zeiten  der  Schwangerschaft  sich 
verschieden  verhält.  Der  Liquor  amnii  oder  das  Fruchtwasser  ist 
im  5.  und  6.  Monat  am  reichlichsten  und  kann  bis  zu  2  Liter  be- 
tragen, gegen  Ende  der  Schwangerschaft  nimmt  er  wieder  ab  und 
ist  meist  nur  noch'  bis  etwa  1  Liter  vorhanden,  doch  variirt  auch 
jetzt  noch  die  Menge  in  ziemlich  weiten  Grenzen.  Das  Fruchtwasser 
reagirt  alkalisch  und  verhält  sich  im  Allgemeinen  wie  ein  verdünntes 
Blutserum  mit  l"/o  fester  Theile  beim  reifen  Embryo,  wogegen  es 
in  früheren  Monaten  etwas  konzentrirter  ist.  Von  organischen  Stoffen 
hat  man  immer  Eiweiss  (ohne  Fibringebalt  Gusserow)  gefunden, 
ausserdem  Harnstoff  (0,026 — 0,059  °/o,  namentlich  am  Ende  der  Gra- 
vidität) und  Traubenzucker  besonders  bei  Herbivoren.  Unter 
abnormen  Verhältnissen  nimmt  der  Liquor  amnii  ausserordentlich 
(bis  zu  10  Liter)  zu.    Man  nennt  das  Hydramnion. 

Das  Fruchtwasser  wird  von  der  Haut  des  Embryo  absorbirt  und 
auch  in  reichlicher  Menge  von  dem  Embryo  verschluckt.  Es  dient 
so  zur  Befriedigung  seines  in  dem  heissen  Uterus  natürlich  hoch- 
gradigen Wasserbedürfnisses  und  bewahrt  ihn  vor  schädlichem 
Wasser  Verlust.  In  geringem  Grade  dient  es  auch  zu  seiner  Ernäh- 
rung. Ferner  schützt  es  den  Embryo  vor  äusseren  Insulten  und  giebt 
ihm,  der  anfangs  in  dem  Fruchtwasser  schwebt,  die  für  seine  normale 
Entwicklung  nöthige  Möglichkeit  freier  Bewegung  und  Gestal- 
tung. Wird  die  letztere  z.  B.  durch  Verwachsungen  des  Embryo 
mit  dem  Amnion  gestört,  so  führt  dies  zu  mannigfachen  Missbildungen. 

Das  Fruchtwasser  kann  nicht  aus  den  Nieren  des  Embryo  stam- 
men, also  kein  embryonaler  Harn  sein,  da  der  Embryo  erst  in  dem 
letzten  Stadium  der  Schwangerschaft  Urin  entleert.  Vor  allen  Dingen 
experimentelle  Untersuchungen  (von  Zuntz  u.  a.)  haben  bewiesen,  dass 
jedenfalls  der  weitaus  grösste  Theil  des  Liquor  amnii  aus  den  Kapil- 
laren der  Uterinschleimhaut  durch  diese,  das  Chorion  und  das  Amnion 
hindurch  an  seinen  Bestimmungsort  als  ein  mütterliches  Trans- 
sudat gelangt. 

c)  Der  Dottersack  ^)  oder  das  Nabelbläseheii,  Vesicula  umbilicalis, 

löst  sich  bei  dem  menschlichen  Embryo  schon  sehr  früh  ganz  von 
der  Innenfläche  des  Chorion  los,  indem  der  Mesoblast  sehr  bald  an 

1)  Ueber  die  Bildung  des  Dottersackes  im  Allgemeinen  vergl.  noch  einmal 
oben  S.  45  u.  46. 
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der  Innenfläche  des  Kktoblast  und  der  AussenHäche  des  Entoblast 
herumwächst  und  die  Ausbreitung  des  Exocoeloms  zur  Lösung  des 
Dottersackes  von  dem  Chorion  führt.  In  der  That  ist  der  Dottersack 
mit  Gefässanhigen  sclion  an  den  jüngsten  uns  gut  bekannt  gewordenen 
Embryonen  ausgebildet  (Abb.  140).  Er  steht  in  weiter  offener  Ver- 
bindung mit  dem  des  Mundes  und  Afters  noch  ent])ehrenden  Darm- 
kanal des  bereits  vollständig  vom  Amnion  umschlossenen  Embrvo 
(Abb.  128).  Die  innere  Auskleidung  ist  natürlich  der  Entoblast,  dem 
sich  aussen  der  viscerale  Mesoblast  (Spianchnopleura)  auflagert 
(Abb.  143).  Der  letztere  ist  reich  an  Blutgefässanlagen  der  Vasa 
omphalo-mesenterica.  Mit  der  Bildung  der  seitlichen  und  vorderen 
Leibeswand  wird  die  Verbindung  des  Dottersackes  mit  dem  Darm 
immer  enger,  und  gestaltet  sich  der  Dottersack  zu  einem  an  dem 

Visceraler  ilesoblast  (Spianchnopleura; 


irsackpofässe 


Abb.   143.     Querschnitt  durch   den  Dottersack  eiues  menschlichen  Embryo  aus  der 

3.  Woche.    (Nach  Keibel.) 

Nabel  mit  dem  Embryo  durch  einen  anfangs  hohlen  Stiel,  den  Ductus 
oniphalo-mesentpricus,  zusammenhängenden,  in  dem  Exocoelom  zwischen 
Amnion  und  Chorion  gelegenen  gefässhaltigen  Bläschen  um  (Abb.  141). 
Er  wird  nun  gewöhnlich  Nabel  bl  äs  eben  genannt.  Mit  der  Aus- 
bildung des  von  dem  Amnion  umschlossenen  Nabelstranges  (s.  u.) 
wird  der  Stiel  in  den  letzteren  aufgenommen,  und  findet  sich  das 
Bläschen  dann  als  ein  langgestieltes  Gebilde  im  2.  Embryonalmonate 
(Abb.  142)  in  typischer  Ausbildung.  Es  hat  nun  einen  Durchmesser 
von  5—10  mm  erreicht.  Dann  macht  sein  Wachsthum  keine  nennens- 
Averthen  Fortschritte  mehr.  Im  4.  und  5.  Monate  ist  es  noch  ein  ganz 
deutliches  rundliches  Gebilde,  das  7—11  mm  im  Durchmesser  besitzt  und 
zwischen  Amnion  und  Chorion  in  der  Gegend  der  Place^ita,  jedoch 
meist  ziemlich  entfernt  von  der  Insertionsstelle  des  Nabelstranges 
gegen  den  Rand  der  Placenta  oder  ausserhalb  derselben  seine  Lage 
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hat.  Dieses  Bläschen,  welches  im  Inneren  auf  frühen  Stadien  oft 
einen  dickflüssigen,  später  einen  dünnflüssigen  klaren  Inhalt  besitzt, 
besteht  nun  aus  einer  bindegewebigen  Hülle  und  einem  deutlichen 
Ptlasterepithel  mit  fettähnlichen  Einschlüssen,  zeigt  häutig  noch  Blut- 
gefässe und  bemerkensAverther  Weise  an  seiner  inneren  Oberfläche 
kleine  gefässhaltige  Zotten,  die  an  die  gefässhaltigen  Vorsprünge  des 
Dottersackes  tiefer  stehender  Wirbeithiere  erinnern,  ohne  deren  Be- 
deutung zu  besitzen.    In  dem  Stiel,  welcher  den  Dottergang  enthält 


Chorion  Amnion 


Abb.  144.    Menschlieber  Embryo  vom  Beginn  des  3.  Monates  im  Amnion  nnd  Chorion. 

Vergrösserung  2/1. 

und  das  Nabelbläschen  mit  dem  Nabelstrang  verbindet,  verlaufen  die 
einer  fortschreitenden  Päickbildnng  unterliegenden  Vasa  omphalo- 
mesenterica  zum  Embryo. 

Am  Ende  (\es  Fötallebens  ist  das  Nabelbläschen,  wie  B.  S.  Schnitze 
ausführlich  nachwies,  immer  noch  vorhanden.  Es  liegt  in  der  gallertigen 
embryonalen  Bindesubstanz  zwischen  Chorion  und  Amnion  und  haftet 
beim  Ablösen  des  Amnion  meist  dessen  Aussentläche  an.  Unter 
50  Fällen  findet  man  es  nur  einmal  im  Bereiche"  der  Placenta,  meist 
verschieden  weit  vom  Rande  der  Placenta  entfernt,'  öfters  auch  an 
dem  der  Placenta  gegenüber  liegenden  Pol  der  Fruchtblaso.  Der 
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Durchmesser  schwunkt  zwischen  3  und  10  mm.  Den  Inhalt  bilden 
eine  fettähnliche  feinkörnige  Substanz  und  kohlensaure  Salze.  .\uch 
der  Ductus  omphalo-mesenterictis  ist  entweder  mit  freiem  Auge  oder 
mikroskopisch  bis  zur  Insertionsstelle  der  Nabelschnur  noch  nach- 
weisbar. 

(1)  Der  Nabelstraiig,  Funiculus  umbilicalis 

ist  der  von  dem  Nabel  des  Embryo  zum  Chorion  bezw.  zur  Placenta 
verlaufende  Strang,  welcher  als  Träger  der  Nabelgefässe  die  Verbin- 
dung des  Gefässsysteraes  des  Embryo  mit  demjenigen  der  Mutter  und 
also  die  Ernährung  des  Embryo  vermittelt.  In  den  Abb.  142  und  144 
ist  er  in  frühem  Entwicklungsstadium  bei  einem  Embryo  von  8  Wochen 
und  einem  solchen  vom  Beginne  des  3.  Monats  sichtbar. 


Um 


Medullarrinne 


die  Entwicklung  des 


Nabel  Stranges 


—  Amnion 


-  Vena  umbili- 
calis 


-  Art.  umbil. 

-  AUantoisgang 

Abb.  145.    Querschnitt  des  Bauchstieles  vom 
menschlichen  Embryo.    (Nach  His.) 


lixirt 


als 


zu  verstehen, 
müssen  wir  auf  die  frühesten 
uns  bekannten  Entwicklungs- 
stadien des  Menschen  zurück- 
greifen. Wir  hatten  oben  ge- 
sehen, dass  nach  Schluss  des 
Amnion  und  Bildung  des  Dotter- 
sackes der  Embryo  zu  Beginn 
der  3.  Woche  durch  eine  Fort- 
setzung seines  Hinterendes  an 
der  Innenfläche  des  Chorion 
Bauch  stiel  (His)  bezeichnete 


Strang 


ist  (Abb.  140).  Dieser 
stellt  die  unmittelbare  Verbindung  des  Embryo  mit  dem 
Chorion  dar  und  enthält  zwei  Venae  und  zwei  Artmae  timhilicales. 
Abb.  145  zeigt  einen  schematisirten  Querschnitt  desselben.  Er 
triÖ't  den  Bauchstiel  und  das  Amnion  ungefähr  in  der  Richtung 
der  verlängert  zu  denkenden  Verweisungslinie  des  parietalen  Meso- 
blast  in  Abb.  140.  Der  dorsale  Theil  ist  von  dem  Amnion  be- 
deckt und  trägt  als  Fortsetzung  der  Medullarrinne  eine  niedrige 
mediane  Furche )  in  dem  ventralen  Theile  finden  sich  die  Querschnitte 
des  epithelialen  Theiles  der  Allantois,  der  AUantoisgang  und  die 
Nabelgefässe.  Wenn  uns  auch  die  Entwicklungsstadien  dieses  den 
menschlichen  Embryo  und  den  der  Primaten  (s.  oben  Abb.  118) 
charakteri sirenden  (jebildes  fehlen,  so  ergiebt  sich  auf  (irund  unserer 
Kenntnisse  von  der  Entwicklung  der  Säugethiere  doch  eine  sehr  ein- 
fache Erklärung  dieses  Bauchstieles.  Indem  sich  nämlich  die  vordere 
und  die  seitlichen  Amnionfalten  über  den  Rücken  der  Embryonal- 
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iinlage  erlieben,  eine  hintere  Amnionfalte  aber  nur  in  ganz  geringer 
Entwicklung  auftritt,  erfolgt  der  Scliluss  des  Amnionsackes  dorsal 
von  dem  Hinterende  des  Embryo.  Dieser  Verschluss  führt  bekannt- 
lich (s.  0.)  bei  den  meisten  Säugern  zu  einer  vollkommenen  Trennung 
des  Amnion  von  dem  Chorion.  Indem  aber  bei  dem  menschlichen 
Embryo  nach  Verlöthung  des  Ektoblast  der  Amnionfalten  dieser 
sich  von  dem  Chorion  löst,  unterbleibt  die  Trennung  des  Amnion- 
mesoblast  von  dem  Chorionmesoblast  und  bleibt  sonach  zwischen 
Amnion  und  Chorion  am  Hinterende  des  Embryo  eine 
stielartige  mesoblastische  Verbindung  bestehen,  die  sich 
unter  Vaskularisation  von  den  Nabelgefässen  des  Embryo  aus  mehr 
und  mehr  verdickt  und,  den  Allantoiskanal  von  dem  Enddarm  her 
aufnehmend,  sich  zum  Bauchstiel  umbildet.  Es  kommt  sonach  nicht 
zur  Bildung  einer  frei   in  das  Exocoelom   hineinwachsenden  und 


Nabelarterien 

Nabel  vene 


Coelom         Stiel  des  Nabelbläschens 
Abb.  146.    Querschnitt  des  Nabelstranges  aus  dem  2.  Monat.    Vergrösserung  30/1. 

sekundär  mit  dem  Chorion  verwachsenden  Allantoisanlage ,  sondern 
die  Nabelgefässe  benutzen  am  Hinterende  des  Embryo,  die  bereits 
vorhandene  Mesoblastverbindung  mit  dem  Chorion,  um  dieses  zu 
erreichen.  So  erklärt  sich  in  einfacher  Weise  die  Ableitung  des 
Bauchstieles  aus  einem  die  Verbindung  mit  dem  Chorion  unter- 
haltenden Amniosnabelstrang  (s.  S.  78  und  Abb.  89). 

Die  Umwandlung  des  Bauchstieles  in  den  Nabelstrang  voll- 
zieht sich,  während  das  Beckenende  frei  hervorwächst,  so,  dass  die 
lateralen  Theile  sich  ebenso  ventralwärts  umbiegen  und  zu  einem  Rohre 
schliessen,  wie  dies  bei  dem  Verschluss  der  Darmrinne  geschieht, 
wobei  auch  das  Amnion  ventralwärts  den  Bauchstiel  völlig  umwächst. 
Der  mittlerweile  entstandene  Stiel  des  Nabelbläschens  wird  mit  einem 
Theile  des  umgebenden  Exocoeloms  so  in  den  Nabelstrang  mit  ein- 
bezogen (Abb.  ]4f)). 
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Kurz  nach  seiner  Entstehung  besteht  der  Nabelstrang  aus  fol- 
genden Theilen: 

1.  Die  Scheide  vom  Amnion,  die  sich  nur  an  der  Ansatz- 
stelle des  Stranges  am  Chorion  auf  eine  kurze  Strecke  ablösen  lässt, 
dann  aber  sofort  in  ihrer  Bindegewebslage  mit  dem  Bindegewebe  des 
Stranges  untrennbar  verschmilzt. 

2.  Die  zwei  Ärteriae  it  nihilical  es.  Diese  Gefässe,  die  nur  in 
seltenen  Fällen  in  der  Einzahl  vorkommen  (vergl.  das  konstante  Ver- 
halten bei  der  Maus  S.  110),  erweitern  sich  vom  Fötus  nach  der 
Placenta  zu  und  zeigen  fast  ausnahmslos  in  der  Gegend  der  Insertion 
eine  meist  einfache  starke  Anastomose. 

3.  Die  Vena  umbilicalis.  Diese  Vene,  aus  der  Vereinigung 
der  ursprünglicli  doppelten  und  sich  manchmal  doppelt  erhaltenden 

Vene  hervorgegangen,  ist  dünn- 
wandiger als  die  Arterien  und  be- 
sitzt im  Innern  an  den  Knickungen 
faltenartige  Vorspriinge ,  welche 
Hyrtl  als  „Klappen"  bezeichnet 
und  Aveniger  entwickelt  auch  an 
den  Arterien  gefunden  hat. 

4.  Der  Allantois gang  oder 
der  Urach  US,  ein  epithelialer 
Kanal,    der  nach   dem  zweiten 
Monate  schon  verschwindet,  sich 
aber  auch  in  Resten  noch  bis  zur 
Geburt  erhalten  kann.  Diese  Reste 
bestehen  in  einem  meist  central 
.  zwischen  den  Gefässen  gelegenen 
Strange  von  0,076 — 0,114  mm  Breite,  der  ganz  und  gar  atis  epithel- 
artigen Zellen  zusammengesetzt  ist  und  in  grösserer  oder  geringerer 
Ausdehnung  in  allen  Gegenden  des  Nabelstranges  vorkommen  kann. 

5.  Die  Vasa  omx)halo-mesenterica  und  der  Ductus  oni- 
plialo-meseiitericns  in  einer  Fortsetzung  des  Coeloms  gelegen. 
Sie  verschwinden  unter  Obliteration  des  Coelomes  sehr  bald  und 
finden  sich  in  Resten  nur  selten  im  reifen  Nabelstrange. 

Demgemäss  enthält  der  Nabelstrang  des  reifen  Kindes  in  der 
Regel  nur  noch  drei  Hauptgebilde,  nämlich  die  beiden  Nabelarterien 
und  die  Nabelvene. 

Alle  genannten  Theile  werden  durch  ein  zum  Theil  weiches  und 
gallertiges,  zum  Theil  festeres  Bindegewebe  zusammengehalten,  das  unter 
dem  Namen  der  Wh ar tonischen   Sülze  bekannt  ist  und  bei 
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Abb.  147.    Querschnitt  des  Nabelstranges 
vom  Neugeborenen. 
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genauerer  Untersucliung  eine  ziemlich   konstante  Vertlieilung  der 
weicheren  und  festeren  Theile  zeigt.  Die  letzteren  bilden  1.  eine  dünne 
oberflächliche  Lage  unter  dem  EiDithel,  2.  eine  Scheide  um  jedes  der  drei 
Gefässe  und  3.  eine  Art  Central  sträng,  welcher  mit  drei  Ausläufern 
zwischen  den  Gefässen  auch  gegen  die  Oberfläche  sich  erstreckt  und  hier 
in  drei  verbreiterte  Massen  gallertartiger  Substanz  ausläuft,  welche  an 
der  Oberfläche  des  Nabelstranges  in  Form  von  drei  weisslichen  Streifen 
sichtbar  sind.    Die  mehr  gallertartigen  Theile  des  Nabelstranges  be- 
stehen 1.  aus  den  drei  oberflächlichen  Gallertsträngen  an  den  Enden 
des  centralen  Stranges,  2.  aus  einer  oberflächlichen  Lage  unter  der 
dünnen  Rindenschicht  und  3.  aus  inneren  Zwischenlagen  zwischen  den 
Gefässscheiden  und  dem  Centraistrange  von  wechselnder  Entwicklung, 
welche  Lagen  alle  ohne  scharfe  Grenzen  in  die  festeren  Theile  über- 
gehen. Die  Wharton'sche  Sülze  besteht  in  ihren  Aveicheren  Theilen, 
ähnlich  dem  Unterhautbindegewebe  von  Embryonen,  aus  einem  Netz- 
gewebe von  weichen  Fasern  und  dazwischen  befindlicher  gallertartiger 
Substanz.  Genauer  bezeichnet,  zeigt  diese  Sülze  stärkere  und  schwächere 
Züge  von  Fibrillen,  die,  meist  in  der  Längsrichtung  verlaufend,  netz- 
förmig untereinander  sich  vereinen  und  Maschen  verschiedener  Grösse 
bilden,  in  denen  eine  weiche,  schleimartige,  helle  Substanz  enthalten 
ist.    In  den  oben  namhaft  gemachten  festeren  Theilen  ist  dieses  Ge- 
webe dichter  mit  engeren  Maschen,  stärkeren  Bündeln  und  weniger 
Zwischensubstanz,  lockerer  in  den  dazwischen  gelegenen  Theilen. 
Was  dieses  Schleimgewebe  (Virchow)  oder  gallertige  Bindegewebe 
(Kölliker)  noch  auszeichnet,  ist  das  Vorkommen  zahlreicher,  man- 
nigfaltig gestalteter,  grosser,  meist  spindel-  und  sternförmiger  Zellen, 
zum  Theil  auch  runder  Elemente  mit  amöboider  Bewegung.  In  Nabel- 
strängen ausgetragener  Placenten  enthält  es  auch  elastische  Fasern. 

Von  den  Gefässen  des  Nabelstranges  ist  hinsichtlich  des  Baues 
zu  erwähnen,  dass  sie  eme  ungemein  entwickelte  Muskelhaut  mit 
Längs-  und  Querfasern  haben  und  auch  sehr  kontraktil  sind.  Ausser 
den  grösseren  Gefässen  enthält  der  Nabelstrang  keine  Blutgefässe, 
und  ebenso  sind  auch  in  ihm  noch  keine  Lymphgefässe  nachzuweisen 
gewesen.  Dagegen  hat  Köster  durch  Einstich  sogenannte  Saft- 
kanäle injizirt,  welche  reichlich  anastomosirend  die  ganze  Whar- 
ton'sche Sülze  durchziehen  und  deren  Wandungen  von  den  oben 
erwähnten  verlängerten  Zellen  gebildet  werden  sollen,  die  Köster 
als  Homologa  der  Gefässepithelien  ansieht. 

Die  Länge  des  Nabelstranges  beträgt  in  der  Mitte  der  Schwanger- 
schaft 13—21  cm,  die  Dicke  9—11  mm.  Beim  ausgetragenen  Embryo 
misst  er  im  Mittel  48—60  cm,  und  sind  als  Extreme  auf  der  einen 
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Seite  12 — 20  cni,  luif  dei'  andern  1,67  m  beobachtet.  Die  Dicke  ist 
11 — 13  mm.  Fast  immer  ist  er  spiralig  gedreht  in  der  Art,  dass 
einmal  der  ganze  Strang  eine  Drehung  zeigt  und  zweitens  im  Innern 
die  Arterien  um  die  weniger  gedrehte  Vene  herumlaufen,  oder  umge- 
kehrt, so  dass  bis  zu  36  und  40  Spiraltouren  im  Ganzen  herauskommen. 
Diese  Drehung,  die  nach  der  Mitte  des  2.  Monates  beginnt  und  in 
den  meisten  Fällen  vom  Embryo  aus  von  links  nach  rechts  gegen 
die  Placenta  verläuft,  hat  Anlass  zu  ziemlieh  langwierigen  Diskus- 
sionen über  die  ihr  zu  Grunde  liegenden  Ursachen  gegeben.  Sehr 
Avahrscheinlich  ist  es,  dass  durch  ein  in  Spiralen  fortschreitendes 
Wachsthum  der  Nabelgefässe,  ähnlich  wie  bei  Ranken,  die  Drehung 
des  Sti^anges  zu  Stande  kommt,  welche  dann  auch  den  Embryo  zu 
Drehungen  veranlasst,  denen  er,  weil  er  frei  im  Fruchtwasser  schwimmt, 
keinen  grösseren  Widerstand  entgegenzusetzen  vermag.  Dadurch  wird 
auch  die  Scheide  des  Nabelstranges,  jedoch  nicht  notliwendig  ebenso 
stark  wie  die  Gefässe,  gewunden. 

Mit  der  Placenta  verbindet  sich  der  Nabelstrang  selten  genau 
central,  in  der  Regel  jedoch  nahe  der  Mitte,  doch  sind  Ausnahmen 
hiervon  und  ein  sonstiges  abweichendes  Verhalten  nicht  selten.  In 
seltenen  Fällen  spaltet  sich  der  Nabelstrang  vor  seiner  Insertion  und 
geht  mit  zwei  Aesten  an  die  Placenta  heran  [Insertio  furcata,  Hyrtl): 
jeder  Ast  führt  dann  einen  Theilast  der  Vene  und  eine  Arterie,  was  auch 
bei  velamentöser  Insertion  gefunden  wird  (Kölliker),  oder  es  ver- 
bindet sich  ein  einfacher  Strang  stark  excentrisch,  ja  selbst  am  Rande 
mit  dem  Mutterkuchen  [Insertio  excenfrica,  marginalis).  Ja  es  kann 
selbst  vorkommen,  dass  der  Nabelstrang  gar  nicht  an  die  Placenta. 
sondern  an  den  zottenfreien  Tbeil  des  Chorion  sich  inserirt  und 
von  hier  aus  seine  Gefässe  weiter  gegen  die  Placenta  hinsendet 
[Insertio  velamentosa).  Die  Insertion  kann  hierbei  sogar  an  dem 
zottenfreien  Pol  der  Fruchtblase,  der  Placentarstelle  gegenüber  liegen. 
Am  Nabelstrange  selbst  finden  sich  als  Abweichungen  knotenartige  "» 
Verdickungen  und  verdünnte  Stellen,  schleifenförmige  Hervortreibungen 
der  Gefässe  und  Verknäuelungen  derselben  und  wirkliche,  durch 
Verschlingung  der  ganzen  Nabelschnur  während  der  Schwangerschaft 
oder  bei  der  Geburt  entstandene  Knoten,  und  was  seine  Lage  anlangt, 
so  zeigen  sich  die  verschiedenartigsten  Beziehungen  zum  Embryo, 
namentlich  auch  in  einzelnen  Fällen  Umschlingungen  desselben  um  Hals. 
Rumpf  und  Extremitäten. 
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ir.  Die  mütterlichen  Hüllen  und  die  Placenta. 

1.  Decidua  vera. 

Von  den  mütterlichen  EihüHen  kleidet  die  Decidua  vera 
nicht  bloss  die  gesammte  Höhle  des  eigentlichen  Uteruskörpers  aus, 
soweit  diese  nicht  von  der  Placenta  eingenommen  Avird,  sondern  sie  geht 
an  den  Oefi'nungen  des  Uterus  auch  in  die  Schleimhäute  der  Cervix 
und  der  Eileiter  über,  in  welcher  Beziehung  jedoch  zu  bemerken  ist, 
dass  an  letzteren  der  Uebergang  ganz  allmählich  sich  vollzieht,  wogegen 
am  Orificium  uteri  internum  die  Decidua  vera  meist  ziemlich  scharf 
gegen  die  Cervix  abgesetzt  und  mit  einem  ganz  imregelmässig  zackigen 
wulstigen  Kande  aufhört,  der  selbst  etwas  von  der  Uteruswand  sich 
abheben  kann  und  dann  wie  eine  gesonderte  Mündung  der  Decidua 
erscheint  (der  Decidualring  der  Geburtshelfer).  Ihrer  Natur  nach 
ist  die  Decidua  vera  nichts  anderes  als  die  umgewandelte  Schleim- 
haut des  Uterus. 

Im  ersten  Monat  erreicht  die  Schleimhaut  eine  Dicke  bis  zu 
1  cm,  wobei  die  Dickenzunahme  theils  auf  eine  starke  Wucherung 
des  Bindegewebes,  besonders  in  den  beiden  oberen  Dritteln  der 
Schleimhaut,  theils  auf  eine  Verlängerung  und  Erweiterung  der  Drüsen 
zurückzuführen  ist.  Die  Gefässe  sind  bedeutend  ausgedehnt  und  gehen 
zum  Theil  in  weite  sinusartige  Bäume  über. 

Der  zweite  Monat  bringt  keine  wesentlichen  Veränderungen 
in  der  Dicke  der  Schleimhaut;  das  Epithel  plattet  sich  ab,  nach 
Mi  not  geht  es  schon  zu  Grunde.  In  den  oberen  Schichten  des 
zellenreichen  Bindegewebes  beginnen  die  die  Gefässe  umgebenden 
Adventitialzellen  sich  zu  den  typischen  Decidualzellen  umzuwandeln. 
Diese  Zellen  sind  schön  und  gross  (bis  zu  30  —  40  i-i),  mit  scharfen 
Konturen,  wie  wenn  sie  eine  besondere  Membran  besässen,  und  mit 
deutlichen  Kernen  und  Kernkörperchen.  Anfangs  die  einzigen  zelligen 
Elemente  des  Decidualgewebes ,.  wandelt  sich  später  ein  guter  Theil 
der  Decidualzellen  in  Spindel-  oder  Faserzellen  um,  welche  man  schon 
am  Ende  des  ersten  Monates  neben  denselben  findet,  und  zw^ar  sind 
es  vor  allem  die  Zellen  der  tieferen  Schichten  der  Decidua,  die  diese 
Umwandlung  erleiden,  während  die  Elemente  der  oberflächlichen 
Lagen  vorwiegend  rund  bleiben.  Die  genannten  Faserzellen  sind 
ausgeprägte  spindelförmige  Zellen  von  verschiedener  Form  und  Grösse, 
alle  mit  deutlichen,  rundlichen  oder  länglichrunden  Kernen,  neben 
denen  nach  und  nach  auch  eine  mehr  oder  weniger  deutlich  faserige 
Grundsubstanz  auftritt.  * 
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Im  dritten  Monat  l)(!ginnt  die  Dicke  der  Schleimhaut  abzu- 
nehmen und  l)eträgt  4  —  7  nun,  sodass  um  diese  Zeit  ungefähr 
Vi — Vs  der  Dicke  der  (ie.sannntwand  des  Uterus  auf  ihre  Rechnung 
kommt.  Die  Fruchtkapsel  lullt  das  Cavurn  uteri  noch  nicht  ganz 
aus,  es  bleibt  vielmehr  zwischen  ihr  und  der  Do.cidmi  vera  noch  ein 
mit  schleimiger  Flüssigkeit  angefüllter  Raum.  Das  OberHächenepithel 
ist  degenerirt,  und  geht  der  Zerfall  der  Zellen  auch  auf  die  äusseren 
Drüsentheile  über. 

Die  Decidua  vera  des  vierten  Monats  ist  nur  noch  1  —  3  mm 
dick,  aber  nichtsdestoweniger  noch  sehr  gefässreich,  und  bemerkt 
man  an  ihrer  inneren  Oberfläche  bei  frischen  Objekten  eine  grosse 
Menge  von  Gefässverästelungen  und  unter  diesen  besonders  weite 
Venensinus,  die  am  Rande  der  l'lacenta,  da,  wo  die  Decidua  vera 
in  die  Decidua  capstdaris  übergeht,  am  entwickeltesten  sind  und  durcli 
zahlreiche  Anastomosen  wie  einen  ringförmigen  Sinus,  den  Rand- 
sinus der  Piacent a,  bilden,  aber  auch  an  den  übrigen  Gegenden 
nicht  fehlen. 

Im  fünften  Monate  verklebt  die  sich  immer  mehr  abplattende 
Decidua  vera  mit  der  Retiexa. 

In  Betreff  der  nicht  unwichtigen  Frage,  ob  die  Decidua  vera 
Uterindrüsen  besitze,  haben  die  Bemühungen  zahlreicher  Forscher 
folgendes  ergeben: 

1.  Die  Uterindrüsen  erleiden  in  den  ersten  Monaten  der  Schwanger- 
schaft eine  ungemeine  Vergrösserung  und  werden  einerseits  sehr  lang 
und  schlängeln  sich,  anderseits  erweitern  sie  sich  auch  und  werden 
buchtig.  An  einem  Uterus  gravidus  der  ersten  Woche  fand  Kölliker 
auch,  dass  die  Enden  der  Uterindrüsen  tief  in  die  Mus- 
cularis  eindrangen,  was  in  Rücksicht  auf  die  Regeneration  der 
Mucosa  nach  der  Geburt  alle  Beachtung  verdient. 

2.  An  dieser  Zunahme  betheiligen  sich  ursprünglich  alle  Thdile 
der  Drüsen  gleichmässig,  bald  jedoch  beschränkt  sich  die  Vergrösserung 
mehr  auf  die  mittleren  und  oberen  Theile,  während  die  blinden 
Enden  nur  wenig  zunehmen.  In  diesem  Stadium,  das  im  2.  Monate 
beginnt  und  bis  zum  5.  und  6.  Monate  anhält,  wird  die  OberÜäche 
der  Decidua  durch  die  kolossal  erweiterten  Drüsenmündungen  sieb- 
förmig,  ebenso  die  folgenden  Lagen  bis  zu  einer  gewissen  Tiefe  porös, 
während  die  mittleren  und  unteren  Lagen  bis  nahe  an  die  Muskel- 
lage heran  ein  ausgesprochen  spongiöses  Ansehen  gewinnen.  In  der 
oberen  oder  Zellenschicht  (kompakte  Lage)  sind  es  besonders  die 
oben  geschilderten  Decidualzellen,  die,  lebhaft  sich  vermehrend  und 
auch  sich  vergrössernd,  die  grosse  Flächenzunahme  der  Haut  besorgen. 
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und  weniger  die  Drüsen,  welche  dadurch  auch  in  weitere  Abstände 
voneinander  zu  stehen  kommen.  In  der  spongiösen  Lage  dagegen 
sind  es  umgekehrt  die  Drüsen^  die  ungemein  sich  vergrössern,  und 
fehlt  ein  mit  gleicher  Energie  wachsendes  Element  in  der  Zwischen- 
substanz, in  der  die  Spindelzellen  vorwiegen. 

3.  In  den  letzten  Monaten  der  Schwangerschaft,  sobald  einmal 
die  Vera  mit  der  Capsularis  verklebt  ist  und  beide  Häute  zusammen 
immer  dünner  werden,  verstreichen  nicht  nur  die  Drüsenkanäle  und 
Räume  in  der  Zellenschicht  der  Vera  immer  mehr,  sondern  es  ver- 
ödet auch  der  obere  Theil  derselben  in  der  spongiösen  Lage,  so  dass  nur 
noch  der  tiefere  Theil  dieser  Schicht  in  seinen  früheren  Verhältnissen 
sich  erhält.  Die  blinden  Drüsenenden  sind  in  dieser  Zeit  immer 
noch  in  früherer  Weise  vorhanden. 

4.  Die  umgewandelten  Drüsen  zeigen  in  allen  Stadien  der 
Schwangerschaft  noch  in  einzelnen  Theilen  Epithel,  und  lässt  sich 
als  Gesetz  aufstellen,  dass  dasselbe  von  der  Oberfläche  gegen  die 
Tiefe  schwindet.  Die  Drüsenräume  der  Decidua  werden  an  gut 
erhaltenen  Präparaten  stets  leer  gefunden  und  führen  wohl  im  Leben 
Flüssigkeit,  über  deren  Natur  keine  Thatsachen  Aufschluss  geben. 
Etwas  der  sogenannten  Ut  er  in  milch  Aehnliches  (s.  o.  S.  81)  ist 
bisher  bei  dem  Menschen  nicht  konstatirt. 

Die  Schleimhaut  der  Cervix  wird  nicht  in  die  Bildung  der 
typischen  Decidua  miteinbezogen.  Zwar  erfahren  die  Drüsen  eine 
Dilatation,  doch  kommt  es  nicht  zur  Bildung  der  Decidualzellen. 
Der  Cervixkanal  erhält  sich  der  Regel  nach  vollkommen  bis  zum 
Ende  der  Schwangerschaft;  gelegentlich  wird  er  allerdings  um  diese 
Zeit  stark  verkürzt  oder  verstrichen,  d.  h.  in  das  Cavum  uteri  mit- 
einbezogen gefunden.  In  diesen  Fällen  handelt  es  sich  jedoch  stets 
um  Folgezustände  vorzeitiger  üteruskontraktionen  (Hofmeier). 
Gegen  Ende  der  Gravidität  tritt  unter  allmählich  zunehmender  Ver- 
kürzung der  Portio  vaginalis  ein  Klaffen  des  Orificium  uteri  ex- 
ternum  ein. 

Der  als  unteres  Uterinsegment  bezeichnete,  durch  die  lockere 
Vereinigung  der  Muskelblätter  besonders  charakterisirte  Abschnitt 
des  schwangeren  Uterus  verhält  sich  bei  der  Geburt  passiv.  Dieser 
Theil  gehört,  wie  Hofmeier  nachwies,  zum  Corpus  und  nicht  zur 
Cervix  uteri;  er  umfasst  den  Theil  zwischen  innerem  Muttermund 
lind  der  Stelle,  an  welcher  das  Peritoneum  sich  fest  mit  dem  Uterus 
verbindet.  Nach  Zweifel  jedoch  ist  das  „untere  Uterinsegment" 
identisch  mit  dem  Cervikalkanal  und  fällt  der  bei  dem  Geburtseintritt 
häufig  zu  beobachtende  „Kontraktionsring"  in  die  Höhe  des  inneren 
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Muttermundes.  Hier  liegt  manchmal,  also  nicht  konstant,  eine 
besonders  starke  Vena  coronaria  in  der  Muskulatur. 

2.  üecidua  capsuluris. 

Die  Bildung  der  Decidua  capsuluris  erfolgt  schon  auf  sehr  frühem 
Stadium  der  Entwicklung,  wahrscheinlich  in  der  ersten  Woche.  Dies 


Abb.  148.  Schwangerer  Uterus  von  etwa  40  Tagen,  um  die  Hälfte  verkleinprt.  (Nach 
Coste.)  Der  Uterus  ist  von  vorn  geöifnet,  und  sieht  man  an  seiner  hinteren  Wand 
und  am  Grunde  die  das  Ei  umschliessende  Deciduallcapsel  und  an  der  Seite  derselben 
eine  Tubamündung.  Die  Decidua  capsularis  ist  mit  Gefässen  besät,  die  mit  denen 
der  Decidua  vera  zusammenhängen,  mit  Ausnahme  einer  Stelle,  an  der  die  Narbe 

sich  findet. 

geht  einmal  aus  der  Thatsache  hervor,  dass  sämmtliche  uns  bekannten 
Fruchtkapseln  frühesten  Entwicklungsstadiums  bereits  in  eine  voll- 
ständige Decidualkapsel  eingeschlossen  waren.  Ferner  spricht  die 
ausserordentlich  frühe  Bildung  der  Decidua  capsularis  bei  vielen 
Säugern  für  ein  ähnliches  Verhalten  bei  dem  Menschen.  Wenn  uns 
auch  über  die  Art  und  Weise  der  Bildung  keine  näheren  Kenntnisse 
zu  Gebote  stehen,  so  dürfen  wir  doch  annehmen,  dass  die  Uterin- 
schleimhaut sich  über  die  kleine  Fruchtblase  wallartig  erhebt  und 
an  dem  der  Anlagerungsstelle  an  die  Uteruswand  gegenüberliegenden 
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Pol  sich  ringförmig  schliesst.  Diese  Verschlussstelle  ist  bei  Frucht- 
kaiDseln  der  dritten  Woche  als  eine  durchsichtigere  gefässlose  Stelle 
der  Decicliia  cajpmlaris  bekannt  und  wird  als  Narbe  der  Frucht- 
kapsel bezeichnet.  Um  diese  Zeit  zeigt  sich  die  Dec.  capsularis 
an  ihrer  ümschlagsstelle  in  die  Dec.  vera  am  dicksten  und  nimmt 
nach  der  Narbe  hin  gleichmässig  an  Dicke  ab.    In  der  Gegend  ihrer 


Abb.  149.  Der  Uterus  der  Abb.  148  mit  geöffnetem  Sacke  der  Decidua  capsularis 
Vergr.  V2mal.  (Nach  Coste.)  Ein  Lappen  der  Decidua  capsularis  ist  nach  unten 
geschlagen  und  zeigt  eine  grubige  innere  Oberfläche,  in  welcher  Chorionzotten  steclien. 
Aehnliche  und  tiefere  Gruben  zeigte  auch  die  Placentarstelle,  nachdem  das  Ei  heraus- 
genommen war.  Das  Chorion  ist  durch  einen  Kreuzschnitt  geöffnet,  so  dass  der  Embryo 
mit  seinem  Amnion,  dem  Nabelstrang  und  dem  Dottersack  zwischen  Amnion  und  Chorion 

sichtbar  wird. 

grössten  Dicke  bemerkt  man  deutlich  erweiterte  Drüsenmündungen. 
Die  Drüsen  finden  sieb  aber  auch  bis  zum  oberen  Pole  in  der  ganzen 
Ausdehnung  der  Dec.  capsularis. 

Im  zweiten  Monate  haben  sich  in  dem  zellen-  und  gefässreichen 
Bindegewebe  bereits  reichliche  Decidualzellen,  vornehmlich  in  den 
äusseren  Schichten  entwickelt.  Die  Fruchtblase  lässt  sich  meist  noch 
leicbt  aus  ihrer  Decidualkapsel  herausnehmen. 

11* 


164      8.  Embiyonalhüllen  und  Anhangsoigiine  des  menschlichen  Embryo. 


Während  des  dritten  Monates  wird  mit  der  gesteigerten  Aus- 
dehnung der  Fruchtblase  eine  zunehmende  Verdünnung  der  Frucht- 
kapsel bemerkbar.  Ihre  Innenfiilche  ist  bereits  fest  mit  dem  Chorion 
verbunden  und  hat  ein  bienenwabenähnliches  Aussehen. 

Im  vierten  Monate  sind  im  Bereiche  der  der  iJecidna  hasalis 
[s.  serotina)  gegenüberliegenden  Hälfte  der  Fruchtkapsel  Amnion, 
Chorion  und  Bec.  capsularis  zu  einer  einzigen  durchsichtigen 
Membran  verklebt.  Diese  ist  an  beiden  Flächen  glatt.  Die  Dec. 
capsularis  entbehrt  nun  in  dem  genannten  Bereiche  der  Drüsen  und 
Grefässe  und  lässt  sich  nur  sehr  schwer  und  stückweise  von  dem 
Chorion  abziehen. 

Der  fünfte  Monat  führt  zur  Verklebung  der  Decidua  capsularis 
mit  der  Decidua  vera.  Beiden  fehlt  nun  das  Epithel.  Drüsenreste 
finden  sich  nur  an  der  Umbiegungsstelle  der  Dec.  capsularis  in 
die  Vera. 

Gegen  das  Ende  der  Schwangerschaft,  vom  sechsten  Monate 
an,  werden  beide  Deciduae  so  verdünnt  gefunden,  dass  sie  an  der 
Nachgeburt  nur  eine  einzige  dünne  Haut  darstellen.  Natürlich  ist 
hiermit  auch  jeder  Zwischenraum  zwischen  Fruchtblase  und  Uterus- 
wand verschwunden  und  füllt  erstere  den  Uterus  ganz  aus.  Unter- 
sucht man  von  aussen  nach  innen  die  Schichten  eines  hochschwangeren 
Uterus,  so  stösst  man  nach  Durchschneidung  der  sehr  verdünnten 
Muskelhaut  auf  ein  —  1  mm  dickes,  gelblichweisses ,  aussen 
schwammiges,  innen  faserig  blätteriges  Häutchen.  Dieses  wird  von 
den  beiden  Deciduae  gebildet  und  führt  durchschnitten  gleich  zum 
Chorion  und  Amnion.  ^ 

Hervorzuheben  ist,  dass  schon  in  früherer  Zeit  ein  voll- 
ständiger Schwund  der  Decidua  capsularis  in  den  späteren 
Schwangerschaftsmonaten  behauptet  wurde.  Diese  Frage  hat  durch 
neue  Untersuchungen  von  Minot  wieder  an  Interesse  gewonnen. 
Nach  diesem  Forscher  verfällt  die  Beflexa  schon  vom  zweiten  Monate 
an  einer  fibrinös-hyalinen  Degeneration  mit  nachfolgender  Resorption, 
und  ist  im  6.  und  7.  Monat  nichts  mehr  von  der  Reflexa  vorhanden. 
Diese  Angaben  verdienen  jedenfalls  alle  Beachtung  und  haben  zunächst 
mit  Rücksicht  auf  den  allgemein  verbreiteten  Untergang  mütterlichen 
Gewebes  zur  Zeit  der  Schwangerschaft  nichts  Befremdendes.  Vor 
allem  aber  ist  zu  beachten,  dass  die  Decidua  capsularis  mit  der 
zunehmenden  Ausdehnung  der  Fruchtblase  und  der  Verödung  ihrer 
Gefässe  ihre  Bestimmung  als  ernährende  Schicht  mütterlichen  Ge- 
webes erfüllt  hat. 
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3.  Placenta. 

a)  Die  Placenta  des  reifen  Kindes. 
Die  Placenta,  d.  h.  Placenta  uterina  und  Placenta  foetalis  zu- 
sammen, ist  ein  sehr  weiches  und  bhitreiches  Gebilde  von  Scheiben- 
oder Kuchenform,  in  der  Mitte  der  Schwangerschaft  von  10—13  cm 
Durchmesser,  am  Ende  derselben  von  16  —  21  cm  Grösse  und  etwa 
3 — 4  cm  Dicke. 

Die  Placenta  foetalis  wird,  wie  schon  früher  angegeben,  von 
dem  Theile  des  Chorion  gebildet,   der  im  Bereiche  der  Deciclmi 
hasalis  ursprünglich  der  Uteruswand  zugewendet  ist.     An  dieser 
Stelle  zeigt  sich  bald  eine  ungemeine  Entwicklung  der  Chorionzotten 
{Chorion  frondosum  S.  145);  hier  allein  breiten  sich  jetzt  die  soge- 
nannten Placentargefässe,  die  Arteriae  und  die  Vena  mnhilicalis,  aus. 
Die  an  der  fötalen,  vom  Amnion  bekleideten  Seite  des  Fruchtkuchens 
gelegene  Membran  des  Chorion  ist  eine  ziemlich  feste,  glatte,  weiss- 
lich  durchscheinende  Haut,  an  welche  der  Nabelstrang  sich  ansetzt 
und  in  welcher  die  grösseren,  an  der  fötalen  Seite  vorsi3ringenden 
Verästelungen  der  Umbilikalgefässe  liegen,  um  dann  von  hier  aus  in 
die  Stämme  der  Chorionzotten  einzutreten.    Diese  Stämme  gehen 
von  der  Memhrana  chorii  (s.  S.  148)  ab  und  bilden  durch  ihre  ^zahl- 
reichen Verästelungen  eine  ziemlich  dichte  und  zusammenhängende, 
frisch  röthliche  Masse,  die  bei  weitem  die  Hauptmasse  der  ganzen 
Placenta  bildet  und  für  sich  allein,  getrennt  von  der  Placenta  uterina, 
nach  aussen  eine  hügelige,  gelappte  Oberfläche  darbieten  würde.  Die 
Stämme  der  Chorionbäumchen  sind  an  verschiedenen  Placenten  der 
Zahl  und  Dicke  nach  so  verschieden,  dass  sich  kaum  etwas  Allge- 
meines über  sie  sagen  lässt,  und  dasselbe  gilt  auch  von  ihren  Ver- 
ästelungen, die  an  jedem  Bäumchen  ungemein  zahlreich  sind,  ferner 
nach  allen  Ptichtungen  abgehen  und  schon  in  der  nächsten  Nähe  der 
Membrana  chorii  beginnen.     Die  gröberen  Zweige  gehen  entweder 
durcli  wiederholte  Zweitheilungen  aus  den  Aesten  erster  Ordnung 
hervor,  oder  sie  treten  unter  rechten  Winkeln  von  den  Stämmen  und 
grossen  Aesten  ab,  und  Aehnliches  findet  sich  auch  bei  den  feineren 
Verästelungen.    Sehr  bezeichnend  sind  übrigens  für  diese  letzteren 
viele  von  den  feineren  Aestchen  und  Zweigelchen  unter  rechten 
Winkeln  abgehende  kurze,  einfache  oder  wenig  getheilte  Ausläufer, 
so  dass  manche  Zweige  in  grosser  Ausdehnung  nur  von  solchen 
besetzt  sind.     Die  letzten  Enden  der  Bäumchen  zerfallen  in  freie 
Ausläufer  und  in  solche,  welche  in  die  Placenta  uterina  sich  einsenken. 
Die  freien  Ausläufer  finden  sich  in  allen  Höhen  der  Placenta 
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und  sind  der  (1  estalt  nach  ladenfönuig,  walzenförmig,  birnförmig 
nnd  selbst  keulenförmig,  ferner  entweder  gerade  oder  geknickt  und 
gebogen,  endlich  gestielt  oder  unmittelbar  aus  den  letzten  Aesten 
hervorgehend.  Die  Menge  dieser  Ausläufer,  deren  Breite  57  — 114 
beträgt,  ist  so  ungemein  gross  und  ihr  Ineinandergreifen  so  mannig- 
fach, dass  sie  für  sich  allein  fast  das  ganze  innere  Gewebe  der  Pla- 
centa  erzeugen  und  auf  jeden  Fall  nur  enge  spaltenförmige  Lücken 
zwischen  sich  lassen. 

Eine  zweite  Art  von  Ausläufern  ist  von  Langhans  und  anderen 
genau  beschrieben  worden.  Sie  wurden  von  Kölliker  Haftwurzeln 
genannt  und  sind  feinere  und  gröbere  Ausläufer  der  Stämme  der 
Chorionbäumchen  in  einer  Dicke  bis  zu  1  mm,  welche  ungetheilt 
oder  einige  Male  verästelt  bis  zur  Placenta  uterina  reichen  und  dann 
in  diese  sich  einsenken,  um,  frei  von  Epithel,  mit  dem  Gewebe  der- 
selben so  innig  sich  zu  vereinen,  dass  selbst  ein  starker  Zug  die 
Verbindung  nicht  löst.  Am  zahlreichsten  sind  die  Haftwurzeln  an 
den  \Scheidewänden  mütterlichen  Gewebes,  die  tief  zwischen  die 
(jruppen  von  Zotten,  die  sogenannten  Kotyledonen,  sich  einsenken, 
w^oselbst  viele  derselben  ganz  wagerecht  verlaufen,  und  am  dicksten 
und  noch  immer  zahlreich  genug  finden  sie  sich  in  den  mittleren 
Theilen  der  Kotyledonen,  wo  sie  wie  senkrechte  Pfeiler  zwischen  den 
Stämmen  der  Chorionbäumchen  und  der  mütterlichen  Placenta  aus- 
gebreitet sind.  Alle  als  Haftwurzeln  endenden  Aeste  der  Chorion- 
bäumchen geben  übrigens  in  ihrem  ganzen  Verlaufe  feinere  Zweige 
ab,  die  in  gewöhnlicher  Weise  sieb  verzweigen  und  frei  enden. 

Bezüglich  des  Baues  verhält  sich  der  Piacentartheil  des  Chorion 
im  Wesentlichen  ebenso  wie  das  übrige  Chorion  und  besteht  aus 
einer  äusseren,  alle  Theile  überziehenden  Epithellage  und  einer  inneren, 
dem  Embryo  zugewendeten  bindegewebigen  Haut.  Dieselben  Bestand- 
theile  setzen  aach  die  Chorionbäumchen  zusammen,  und  zwar  besteht 
jedes,  derselben  in  allen  seinen  Theilen  aus  einer  inneren  bindege- 
webigen Achse  und  einem  äusseren  Epithel. 

Das  Epithel  der  Chorionzotten  besteht  während  der  ersten  Monate 
aus  zwei  deutlich  zu  unterscheidenden  Schichten.  Die  äussere,  un- 
mittelbar an  die  mütterliche  Blutbahn  grenzende  Schicht  entbehrt 
der  Zellgrenzen,  zeigt  kleine  Kerne  und  erscheint  wie  ein  zusammen- 
hängender, dunkler,  protoplasmatischer  Ueberzug,  Syncytium.  Die 
innere,  der  bindegewebigen  Achse  der  Zotten  aufgelagerte  Schicht 
dagegen  besteht  aus  deutlich  abgegrenzten  hellen  Zellen  mit  grösseren 
Kernen,  Zellschicht  (Langhans).  In  späteren  Monaten  ist  eine 
Zellschicht  nicht  mehr  deutlich.    Die  Zotten  tragen  nun  einen  kern- 
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haltigen  protoplasmatisclien  Ueberziig,  der  im  Allgemeinen  eine  Reihe 
von  rundlichen  Kernen  führt.  Der  epitheliale  Belag  der  Zotten  zeigt 
nun  Wucherungen  von  sehr  verschiedener  Form  und  Grösse^  die 
vor  allem  an  den  letzten  Ausläufern  der  Bäumchen  endständig 
oder  seitenständig,  aber  auch  an  den  sie  tragenden  Zvveigelchen  sich 
finden.  Sie  führen  nach  Kölliker  den  Namen  Epithelialsprossen 
(Proliferationsinseln ,  Minot).  Diese  Sprossen,  meist  von  Warzen-, 
Walzen-  oder  Keulenform,  bestehen  aus  feinkörnigem  Protoplasma 
mit  einer  bald  grösseren,  bald  geringeren  Anzahl  von  Kernen,  die 
haufemveise  beisammen  liegend  das  Innere  einnehmen,  so  dass  auf 
den  ersten  Blick  klar  wird,  dass  diese  Fortsätze  des  Epithels  nicht 
aus  getrennten  Zellen  bestehen. 

Die  Herkunft  des  Syncytiums  ist  strittig.  Während  die  einen 
Autoren  das  Syncytium  als  von  dem  Uterinepithel  abstammend  auf- 
fassen, ist  es  nach  den  anderen  Forschern  ebenso  wie  die  ZellscMclit 
fötalen  Ursprunges.  Ich  schliesse  mich  namentlich  auf  Grund  der 
eingehenden  Untersuchungen  Duval's  bei  Nagethieren  und  Carni- 
voren,  aus  denen  sich  der  frühzeitige  Zerfall  des  Uterinepithels  ergiebt, 
der  zweiten  genannten  Auffassung  an.  Eine  vollkommene  Aufklär- 
ung bleibt  aber  abzuwarten. 

Den  Zotten  aufliegend  findet  man  eine  als  kanalisirtes  Fibrin 
bezeicbnete,  sehr  verschieden  stark  entwickelte  Masse.  Sie  ist  eine 
homogene,  stark  färbbare  und  von  zahlreicben  Kanälchen  durchzogene 
Substanz.  Nach  Minot  geht  sie  aus  einem  Zerfall  des  Syncytiums 
hervor. 

Das  Bindegewebe  der  Zottenbäumchen  ist  in  den  Stämmen  der- 
selben derber,  fester,  mehr  fibrillär,  in  den  feineren  Verästelungen 
weicher  und  selbst  gallertartig.  In  allen  Theilen  enthält  es  eine 
gewisse  Menge  spindelförmiger,  auch  wohl  sternförmiger  Zellen,  von 
denen  die  letzteren  besonders  in  den  weicheren  Theilen  sich  finden 
und  hier  oft  zierliche  Netze  mit  mehr  homogener  Zwischensubstanz 
bilden. 

In  jedes  Chorionbäumchen  tritt  ein  Ast  der  einen  oder  der  andern 
Arteria  umbilicalis  herein,  und  aus  jeder  Zotte  kommt  eine  Vene 
heraus,  die  in  eine  Wurzel  der  Vena  umbiUcalis  übergeht,  und  diese 
Gefässe  verästeln  sich  nun  bis  in  die  letzten  Ausläufer  hinein.  Ar- 
terien und  Venen  gehen  in  diesen  durch  Haarröhrchen  einfach  schlingen- 
förmig  oder  unter  Bildung  einiger  Anastomosen  in  einander  über, 
und  ausserdem  finden  sich  auch  in  den  Stämmen  zahlreiche  Kapillar- 
netze (Abb.  150).  Aus  dem  Gesagten  folgt,  dass  das  Gefässsystem 
des  Embryo,  insoweit  es  in  die  Placenta  eingeht,   ein  vollkommen 
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geschlossenes  ist ;  uuch  verdient  Beachtung,  dass  in  den  letzten  Enden 
der  Chorionbäumchen  die  Gefässe  eine  sehr  oberflächliche  Lage  haben 
und  dicht  unter  dem  Ei)ithel  liegen. 

Die  Placenta  uterina  ist  viel  schwieriger  als  die  Placmta  foetalis 
IM  erforschen.  Betrachtet  man  eine  in  regelrechter  Weise  vom  Uterus 
gelöste  riacenta  von  ihrer  konvexen  oder  Uteriniläche,  so  findet  man, 
dass  sie  an  dieser  Fläche  in  eine  gewisse  Anzahl  von  unregelmässigen, 
rundlich-polygonalen  Abtheilungen  oder  Lappen,  die  sogenannten 
Kotyledonen  der  Placenta,  zerfällt.    Diese  Kotyledonen  werden 

von  den  Zotten  des  Chorion  gebildet,  die 
gruppenweise  dadurch  zusammengehalten  wer- 
den, dass  der  mütterliche  Antheil  der  Placenta 
in  bestimmter  Weise  von  der  Uterinseite 
her  sie  umgiebt  und  zwischen  sie  eindringt 
(Abb.  139  plu\  Abb.  151,  Septum).  Es  liegen 
nämlich  an  der  Uterinseite  einer  natürlich  los- 
gelösten Placenta  die  Chorionzotten  nicht  frei, 
vielmehr  sind  sie  immer  von  einem  Theile 
der  mütterlichen  Placenta  bedeckt,  der  jedoch 
kaum  mehr  als  0,5  — 1,0  mm  Dicke  hat  und. 
wenn  er  gut  erhalten  ist,  als  eine  zusammen- 
hängende Haut  erscheint,  die  den  fötalen  Theil 
der  Placenta  bedeckt  und  am  Rande  in  die  Vera 
und  Capsularis  sich  fortsetzt. 

Diese  Haut,  die  K  ö  1 1  i  k  e  r  mit  ihren  Fort- 
setzungen in  die  Placenta  hinein  Pars  cacluai 
placentae  uterinae  oder  D eci du  a  placenta!  i s 
genannt  hat  (Abb.  151),  ist  nur  der  innerste  Theil 
der  eigentlichen  Placenta  uterina,  während  der  äussere  mächtigere 
Theil  dieser  Lage,  der  die  Pars  non  caduca  s.  fixa  pilacentae  uterinae 
(Kölliker)  (Abb.  151)  heisst,  bei  der  Lösung  der  Placenta  beim 
Gebärakte  auf  der  Muskelhaut  sitzen  bleibt.  Diese  beiden  Lagen 
zusammen  entsprechen  der  Decidua  vera  und  zeigen  auch  ursprüng- 
lich dieselben  Strukturverhältnisse  wie  diese,  namentlich  auch  Drüsen. 
Später  jedoch  und  zwar  schon  gegen  die  Mitte  des  Fötallebens  ver- 
kümmern unter  gleichzeitiger  mächtiger  Entwicklung  der  Blutgefässe 
an  dieser  Stelle  die  schlauchförmigen  Drüsen,  so  dass  zuletzt  wesent- 
lich nur  eine  weiche,  gefässreiche  Bindesubstanz  zurückbleibt.  Nichts- 
destoweniger kann  man  auch  noch  an  d«r  Placenta  utei'ina  aus  der 
zweiten  Hälfte  der  Schwangerschaft  ein  Stratum  spongiosum  als 
Homologen  der  Drüsenlage  der  Vera  und  ein  Stratum  cellulosiim 


Abb.  150.  EiQ  Theil 
eines  injicirten  Aestchens 
einer  Chorionzotte.  Nach 
Ecker  Icon.  phys.  Er- 
klärung zu  Tafel  XXVIII. 
a  Hauptgefässstamm ;  n 
Kapillaren  des  oberfläch- 
lichen Netzes.  Die  Vene 
ist  nicht  dargestellt. 
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untersclieiden.  Von  einer  auf  erweiterte  Drüsenenden  zurückzuführenden 
spongiösen  Schicht,  die  vielfach  als  für  die  Lösung  der  Placenta  be- 


^3  03 


S       >  ^ 

deutungsvoll  angesehen  wird,  ftt  am  Ende  der  Schwangerschaft  nichts 
mehr  zu  bemerken. 

Die   Decidua  placenialis    erstreckt  sich   mit    stärkeren  und 
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schwächeren  Fortsätzen  zwischen  die  Kotyledonen  hinein  und  bildet 
Scheidewände  zwischen  denselben,  welche  alle  untereinander  zusam- 
menhängen und  mehr  oder  weniger  tief  in  die  Placenta  foelalis  oder 
zwischen  die  Chorionzotten  eindringen.  In  der  Regel  erreichen  diese 
Fortsätze,  die  Kölliker  die  Septa  placentae  genannt  bat,  die 
innersten  Theile  der  Placenta  foetalis  oder  die  Membrana  chorii,  von 
der  die  Stämme  der  Chorionbäumchen  ausgehen,  nicht,  obschon  manche 
derselben  bis  nahe  an  das  Chorion  heranreichen;  doch  giebt  es  in 
jeder  Placenta  eine  Gegend  und  zwar  die  Randtheile,  wo  dies  regel- 
recht geschieht  und  die  Septa  den  ganzen  Fruchtkuchen  durchdringen 
und  bis  zum  Chorion  sich  erstrecken,  wo  sie  in  einer  an  der  fötalen 
Fläche  der  Placenta  befindlichen  Lage  der  Decichia  placentalü  enden. 
Löst  man  nämlich  an  einer  frischen  Nachgeburt  in  der  Nähe  des 
Randes  der  Placenta  und  gegen  diese  fortschreitend  das  Chorion  laeve 
von  den  Deciduae  ab,  so  überzeugt  man  sich  leicht,  dass  diese  Häute 
am  Rande  der  Placenta  auch  auf  die  fötale  subchoriale  Fläche  dieser 
übergehen,  und  gelingt  es,  wenn  man  auch  die  Membran  des  Chorion 
frondosum  unter  sorgfältigem  Abschneiden  der  Stämme  der  Chorion- 
bäumchen abhebt,  eine  mütterliche  Haut  auf  eine  Strecke  von  2 — 3  cm 
und  mehr  unter  dem  Rande  zu  verfolgen.  Genauer  bezeichnet,  gehen 
von  der  Gegend  des.  Randsinus  der  Placenta  aus,  der  an  der  Grenze 
der  Decidua  vera  und  capsidaris  und  der  Decidua  placentalis  seinen 
Sitz  hat,  zwei  mütterliche  Lag^n  auf  die  Placenta  über,  einmal  die 
die  Kotyledonen  der  Placenta  bekleidende,  den  inneren,  hinfälligen 
Theil  der  Decidua  hasalis  darstellende  Decidua  placentalis  (Basal- 
platte, Winkler)  und  dann  die  unter  dem  Chorion  hinziehende  Deci- 
dua suhchorialis  (Taf.  VI,  Abb.  1),  (Schlussplatte,  Winkler: 
Schlussring,  Waldeyer).  Beide  Lagen  stehen  durch  die  Septa  pla- 
centae in  Verbindung,  und  sind  daher  hier  die  Kotyledonen  ganz  und 
gar  von  mütterlichem  Gewebe  umgeben. 

Ich  komme  nun  zur  Betrachtung  der  feineren  Strukturverhält- 
nisse der  Placenta  titerina.  Das  Gewebe  der  Placenta  uterina  unter- 
scheidet sich  von  dem  der  Deciduae  im  wesentlichen  insofern  als  in 
der  Placenta  uterina  eine  Zellenform  sich  findet,  die  in  der  Decidua 
vera  und  capsidaris  allerdings  auch  vorhanden,  jedoch  weniger  ver- 
l)reitet  ist.  Das  sind  im  Mittel  37—76  (.i  grosse,  in  den  Extremen 
bis  zu  0,13  mm  ansteigende  runde  Zellen  mit  zahlreichen  runden 
Kernen  von  15 — 19  Diese  Riesenzellen  oder  vielkernigen 
Zellen  finden  sich  vor  allem  in  diQV  Decidua  placentalis  und  in  den 
Septa,  fehlen  jedoch  auch  in  den  äusseren  Schichten  nicht,  in  denen 
jedoch  lange,  breite  Spindelzellen  zum  Teil  mit  mehrfachen  Kernen 
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und  kleinere,  runde  Zellen  vorwiegen,  von  denen  eine  kleinste  Art 
als  farblose  Blutzellen  angesprochen  werden  darf.  Den  Rest  des  Gewebes 
bildet  eine  bald  spärlicher,  bald  reichlicher  vorkommende  Zwischen- 
substanz, in  älteren  Placenten  stellenweise  von  deutlich  fibrillärer 
Natur,  wie  vor  allem  in  den  innersten  Lagen  gegen  die  Zotten  zu 
und  in  den  Septis,  wo  dieses  Gewebe  die  Riesenzellen  in  grösseren 
und  kleineren  Nestern  enthält,  jedoch  allerdings  in  verschiedenen 
Placenten  einen  sehr  verschiedenen  Grad  der  Entwicklung  zeigt. 

Sehr  eigenthümlich  ist  das  Verhalten  der  Gefässe  dev. Placenta 
uterina.  An  einer  injizirten  oder  sonst  einfach  präparirten  Pla- 
centa lassen  sich  von  der  Seite  des  Uterus  her  ohne  Schwierigkeit 
zahlreiche  (auch  schon  innerhalb  der  Muskulatur)  spiralig  gewundene 
Arterien  nachweisen,  welche  in  den  äusseren  Theil  der  Flacenta 
■uterina  eindringen  und  noch  leichter  überzeugt  man  sich,  dass  diese 
Schicht  auch  eine  übergrosse  Menge  weiter  und  vielfach  verbundener 
Venen  enthält.  Geht  man  weiter  nach  innen  und  untersucht  man 
den  Theil  der  mütterlichen  Placenta,  welcher  bei  der  Geburt  abge- 
stossen  wird,  so  zeigt  sich,  dass  an  der  Uterinfläche  dieser  Decidua 
placentalis  Fortsetzungen  der  genannten  Arterienstämmchen  liegen, 
die  immer  noch  stark  gewunden  und  getragen  von  dem  Gewebe  der 
Decidua  ins  Innere  dringen.  Diese  Gefässe  .sind  jedoch  nicht  die 
unveränderten  Fortsetzungen  der  Arterien  der  Muscularis,  vielmehr 
ergiebt  sich  mit  Hilfe  des  Mikroskopes  leicht,  dass  sie  ausser 
einer  Endothellage  kaum  mehr  eine  besondere  Wand  besitzen,  indem 
nach  aussen  sich  unmittelbar  die  Decidualzellen  auflagern.  Muskel- 
fasern und  elastische  Elemente  fehlen  meist  ganz.  Aus  diesem  Grunde 
sind  die  Arterien  auch  nur  sehr  schwer  weiter  ins  Innere  zu  ver- 
folgen. Vorsichtige  (von  der  Arteria  uterina  aus  gemachte)  Injektionen 
aber  sowohl,  als  Untersuchungen  lückenloser  Schnittserien  stellen  fest, 
dass  die  Arterien  nach  wenigen  Verästelungen  von  den 
Septa  der  Kotyledonen  aus  in  buchtige  Räume,  die  so- 
genannten intervi  llö  sen  Räume,  ausmünden,  die  zwischen 
den  Verästelungen  der  Chorionbäumchen  sich  befinden 
und  die  ganze  Placenta  foetalis  durchziehen.  Auch  die 
Venen  münden  unmittelbar  in  diese  Räume  aus.  Diese  seit 
lange  bekannte  Thatsache  wurde  im  letzten  Jahrzehnt  wieder  in 
Frage  gestellt,  doch  durch  die  Untersuchungen  von  Waldeyer  u.  a. 
von  Neuem  in  dem  alten  Sinne  endgültig  entschieden  (vergl.  die 
Schemata  auf  Tafel  VI). 

Die  Venen  gehen  aus  einem  ausgedehnten  Geflecht  der  Mus- 
cularis (s.  Abb.  151)  hervor  und  rücken  ohne  Windungen  in  langsam 
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aufsteigendem  N'erlaure  zur  Dccidiui  ijUcentalü  vor.  Nach  aussen 
an  ihre  Endothelschicht  grenzen  beim  üebergang  in  die  intervillösen 
Räume  weniger  zaldreiche  Decidualzellen  (Waldeyer)  als  bei  den 
Arterien,  dann  folgt  gleich  die  Muscularis  des  Uterus.  In  die  Venen- 
mündungen ragen  die  Zotten  oft  weit  hinein. 

Bei  dem  Uebergange  der  Gefüsse  in  die  mütterlichen  Bluträume 
verlieren  erstere  ihre  epitheliale  Wand  nicht  sofort;  diese  breitet  sich 
vielmehr  als  ein  zartes  Häutchen  auf  der  die  intervillösen  Räume 
begrenzenden  Decidualschicht  aus  (Waldeyer),  ist  jedoch  da,  wo 
die  Zotten  in  diese  eingefügt  sind,  auf  den  letzteren  nicht  mehr 
zu  erkennen,  vielmehr  mit  der  enormen  Erweiterung  der  intervillösen 
Blutbahn  (s.  u.  S.  178)  allmählicli  verloren  gegangen. 

In  neuerer  Zeit  konnte  Bumm  (und  darauf  G.  Klein)  ein  für  die 
Cirkulation  des  mütterlichen  Blutes  in  derPlacenta  wichtiges  Verhalten 
der  mütterlichen  Arterien  und  Venen  —  der  sogenannten  uteroplacen- 
taren  Gefässe  —  feststellen.  Wird  die  frisch  ausgestossene  reife  Placenta 
mit  Wasser  an  der  Uterinfläche  abgespült,  so  lässt  sich  nachweisen, 
dass  auf  der  Mitte  der  Kotyledonen  meist  1—2  grosse  kollabirte  ab- 
gerissene mütterliche  Venen,  mehr  am  Rande  dagegen  3—5  der  oben 
erwähnten  spiralig  gewundenen,  etwas  engeren  Arterienstümpfchen 
(von  0,2—0,3  mm  Durchmesser)  gelegen  sind.  So  erscheint  bis 
zu  einem  gewissen  Grade*  jeder  von  der  Umgebung  durch 
die  Septa  placentae  wenn  auch  unvollständig  getrennte 
Kotyledo  als  ein  eigener  Gefässbezirk,  in  welchen  das  Blut 
vom  Rande  her  radiär  in  die  intervillösen  Räume  gelangt, 
um  vom  Centrum  aus  abzufliessen.  Da  aber  die  Septa  in 
der  Regel  nicht  die  Membrana  cliorii  erreichen,  so  findet  unter 
der  letzteren  ein  kontinuirlicher  Zusammenhang  aller  intervillösen 
Räume  statt  (subchoriales  venöses  Lakunennetz  s.  S.  173). 

Um  die  Placenta  herum,  zum  Theil  noch  in  ihrem  Bereiche, 
zum  Theil  schon  in  der  Decidua  vera  findet  sich  eine  Art  weiten 
Randgefässes,  der  sogenannte  Venensinus  der  Placenta  oder  der 
ringförmige  Sinus,  der  an  der  einen  Seite  viele  Venenwurzeln 
aus  der  Placenta  bezieht,  auf  der  andern  Seite  durch  zahlreiche 
Abzugskanäle  zu  den  Venen  des  tieferen  Theiles  der  Vera  und  der 
Muscularis  führt.  Genauer  betrachtet  ist  dieser  ringförmige  Sinus 
nicht  ein  einziges  zusammenhängendes  Gefäss,  vielmehr  besteht  er 

Erklärung  zu  Tafel  VI  Placenta  des  Menschen.  1.  Schema  nach  Hofmeier. 
2.  Injektionspräparat  der  Placenta  und  des  Uterus  in  situ.  Fötale  Gefässe  {F)  roth, 
mütterliche  Gefässe  (G)  blau.  M  Membrana  chorii;  P  Placenta;  ?7  Uterus;  Z  Zotten- 
ursprung; D  Decidua  serolina.    Nach  einem  vorzüglichen  Präparat  von  Tafani. 


0.  Scliitllze.  EiitmckfUtiic/sffeschirhle 


Taf:  Vf. 
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aus  Anastomosen  der  aus  dem  Innern  der  Placenta  heraus- 
kommenden Venen,  die  gewöhnlich  da  und  dort  unterbrochen  sind, 
so  dass  selten  ein  vollständiger  Kreis  A'orhanden  ist.  Der  Wurzeln, 
welche  von  Seiten  der  Placenta  in  den  Ringsinus  einmünden,  sind 
zweierlei. 

Die  einen  kommen  aus  den  am  Rande  befindlichen  Septa  und 
lassen  sich  innerhalb  dieser  oft  auf  lange  Strecken  zwischen  die 
Kotyledonen  hinein  verfolgen,  wobei  sich  zeigt,  dass  sie  eine  grosse 
Anzahl  Emissarien  aus  den  benachbarten  Kotyledonen  aufnehmen, 
deren  Mündungen  ihrer  Wand  ein  siebförmig  durchlöchertes  Aussehen 
geben.  SchliessHch  laufen  auch  diese  Venen  mit  ihren  Enden  frei 
in  die  Maschenräume  in  den  Kotyledonen  aus,  wobei  das  mütterliche 
Gewebe,  das  sie  bisher  begrenzte,  sich  verliert.  In  ähnlicher  Weise 
verhalten  sich  auch  eine  gewisse  Anzahl  von  Venen,  die  von  der 
konvexen  Seite  der  Placenta  herkommen  und  von  hier  aus  in  die 
Septa  hinein  in  die  Tiefe  treten. 

Eine  zweite  Art  der  in  den  Ringsinus  einmündenden  Wurzeln 
mündet  dicht  am  Chorion  in  dieses  Gefäss  ein  und  kommt  aus 
einem  reichen  Lakunensystem,  welches  an  der  fötalen  Seite  der 
Placenta  dicht  unter  dem  Chorion  und  der  Decidua  suhchorialis, 
soweit  diese  noch  vorhanden  ist,  seinen  Sitz  hat  und  die  ganze 
Placenta  überzieht.  Oeffnet  man  den  Ringsinus  von  der  Aussenseite, 
so  sieht  man,  dass  ein  Theil  desselben  wie  von  den  Kotyledonen  des 
Placentarrandes  überwölbt  ist,  so  dass  die  dem  Chorion  zugewendete 
Randfläche  der  Placenta  noch  von  der  Wand  des  Ringsinus  über- 
zogen ist.  In  dieser  Gegend  findet  sich  nun  eine  grosse  Menge 
Löcher  und  Spalten,  und  wenn  man  durch  dieselben  eindringt,  so 
gelangt  man  unter  die  Decidua  suhchorialis  und  weiter  gegen  die 
Mitte  der  Placenta  unmittelbar  unter  das  Chorion  in  weite  anasto- 
mosirende  Räume  ^  die  die  Stämme  der  Chorionbäumchen  umgeben 
und  wie  gesagt  unter  dem  ganzen  Chorion  sich  hindurch  erstrecken. 
Dieses  subchoriale,  venöse  Lakunennetz,  das  von  der  Rand- 
vene aus  mit  Leichtigkeit  sich  aufblasen  und  injiziren  lässt,  ist  nichts 
anderes  als  der  weitere  Theil  der  intervillösen  Räume  unmittelbar 
unter  dem  Chorion. 

Dem  Gesagten  zufolge  ist  im  mütterlichen  Theile 
der  menschlichen  Placenta  von  Kapillargefässen  keine 
Spur  zu  sehen,  und  hängen  Arterien  und  Venen  einzig 
und  allein  durch  das  System  der  intervillösen  Räume 
zusammen,  welche  von  den  fötalen  Chorionzotten  der 
Membrana  chorii  und  der  Decidua  hasalis  begrenzt 
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werden.  Demnach  umspült  das  Blut  der  Mutter  in  der 
Placenta  unmittelbar  die  embryonalen  Zotten  und  ist, 
ohne  von  besonderen  Wandungen  umschlossen  zu  sein, 
nur  durch  das  Zottenepithel  und  deren  Bindegewebsschicht 
von  den  fötaleii  Blutgefässen  getrennt.  Eine  Mischung  des 
mütterlichen  und  des  fötalen  Blutes  findet  natürlich  zu 
keiner  Zeit  statt. 

Die  Placenta  besitzt  auch  eigene  Vasu  nutrientia.  Sie  sind 
feine  Aeste  der  Nabelgefässe,  die  sich  in  der  Membrana  cliorii  aus- 
breiten und  nicht  bis  in  die  Zotten  gelangen  (Hyrtl). 

Der  Sitz  der  Placenta  findet  sich  gewöhnlich  am  Grunde 
des  Uterus,  bald  mehr  an  der  vorderen,  bald  mehr  an  der  hinteren 
Wand,  jedoch  selten  genau  in  der  Mitte,  sondern  meist  mehr  auf 
einer  Seite,  so  dass  die  eine  oder  andere  Eileitermündung  verlegt 
ist.  Es  kann  jedoch  der  Mutterkuchen  auch  mehr  gegen  die  Cervix 
rücken  und  ganz  seitlich  sitzen,  ja  er  hat  manchmal  seine  Lage 
selbst  ganz  unten,  so  dass  er  über  das  Orificium  uteri  internum 
herüberwuchert  und  dieses  verstopft  [Placenta  praevia  s.  u.  S.  180), 
welches  Vorkommen  sehr  gefährlich  ist.  Gleich  beim  Beginne  des 
Gebäraktes  wird  in  diesen  Fällen  mit  der  Eröffnung  des  Mutter- 
mundes die  Placenta  immer  mehr  vom  Uterus  getrennt,  was  beim 
Wegfalle  einer  dauernden  Kontraktion,  die  sonst  auf  die  Lösung  der 
Placenta  folgt,  natürlich  schon  beim  Beginne  der  Geburt  furchtbare 
Blutungen  bedingt,  während  in  gewöhnlichen  Fällen  das  Bersten  der 
dem  Orificium  uteri  anliegenden,  ganz  gefässlosen  Embryonalhüllen 
durchaus  ohne  Nachtheil  eintritt. 

Werfen  wir  nun  noch  einen  Blick  auf  das  Verhalten  der 
Embryonalhüllen  bei  der  Geburt  und  die  Wiederherstellung 
eines  normalen  Zustandes  der  Uterusschleimhaut.  Unmittelbar  nach 
der  Geburt  stossen  sich  die  Embryonalhüllen  mit  der  Placenta  ab, 
und  zeigt  in  regelrechten  Fällen  die  sogenannte  Nachgeburt 
[Secimdinae]  die  ganze  fötale  Placenta  und  von  der  mütterlichen 
Placenta  den  innersten  Theil,  die  oben  beschriebene  JDecidua  pla- 
centalis  (vergl.  die  Trennungslinie  in  Abb.  151).  Man  findet  ferner 
die  beiden  verwachsenen  Deciduae  und  das  Chorion  und  Amnion 
meist  ziemlich  gut  erhalten  in  Verbindung  mit  der  Placenta  in  der 
Form  eines  Sackes,  der  natürlich  an  einer  Stelle,  die,  je  nach  dem 
Sitze  der  Placenta,  derselben  näher  oder  ferner  liegt,  eingerissen  ist. 
Die  Decidua  vera  und  placentalis  der  Nachgeburt  bestehen,  wie  schon 
aus  den  früheren  Schilderungen  hervorgeht,  nicht  aus  der  ganzen 
Schleimhaut  des  Uterus,  vielmehr  löst  sich  die  Schleimhaut  meistens 
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an  der  Grenze  der  Zellenschicht  und  der  schwammigen  Lage  ab, 
so  dass  bald  etwas  von  der  letzteren  an  der  Nachgeburt  sich  findet, 
bald  nicht. 

Nach  der  Geburt  stossen  sich  dann  während  des  blutig- serösen 
Ausflusses  aus  dem  Uterus  (Lochien)  immer  noch  vorzüglich  von  der 
Placentarstelle,  die  durch  ihre  unebene,  zackige,  zerrissene  Oberfläche 
und  die  von  Thromben  erfüllten  abgerissenen  grossen  Venen  sich 
auszeichnet,  aber  auch  von  den  übrigen  Gegenden  Theile  der  Uterin- 
schleimhaut ab.  So  löst  sich  nach  und  nach  fast  der  ganze  schwammige 
Theil  der  Schleimhaut,  der  die  erweiterten,  des  Epithels  mehr  oder 
weniger  entbehrenden  Drüsenräume  enthält,  ab,  und  erhalten  sich 
nur  die  tiefsten,  an  die  Muscularis  angrenzenden  Lagen  der  Mucosa, 
in  denen  die  wenig  veränderten  Drüsenenden  sich  finden,  die,  wie 
wir  oben  sahen,  auch  in  die  Muscularis  eindringen,  und  von  diesen 
aus  regenerirt  sich  dann  die  Mucosa  in  Zeit  von  3 — 5  Wochen,  mit 
Inbegriff  der  Placentarstelle.  Hierbei  scheint  von  dem  Epithel  der 
Drüsenreste  aus  das  Oberflächenepithel  sich  zu  erzeugen  durch  Vor- 
gänge, die  noch  nicht  hinreichend  verfolgt  sind. 

Bei  Zwillingsscli-w:angersc]iafteii  zeigen  die  EmbryonalhüUen  und  die 
Placenten  ein  sehr  verschiedenes  Verhalten,  und  sind  folgende  FäUe  zu  unterscheiden. 

1.  Es  finden  sich^zwei  ganz  getrennte  Fruchtblasen  mit  zwei 
Placenten  und  zwei  Deciduae  capsular  es. 

Diese  Form  erklärt  sich  am  leichtesten,  wenn  man  annimmt,  dass  zwei  Eier 
durch  verschiedene  oder  auch  dieselbe  Tube  in  den  Uterus  eintraten  und  in  einer 
gewissen  Entfernung  voneinander  sich  einpflanzten.  In  zwei  Fällen,  die  Kölliker 
genau  untersuchte,  zeigte  der  eine  zwei  ganz  getrennte,  aber  zum  Theil  verklebte 
Deciduae  capsulares,  der  andere  zwei  an  der  Berührungsstelle  der  Fruchtblasen 
dergestalt  verwachsene  Fruchtkapseln,  dass  dieselben  nur  eine  einzige  sehr  dünne 
Lage  darstellten,  in  die  von  beiden  Seiten  her  die  Zotten  der  zwei  glatten  Theile 
des  Chorion  sich  einsenkten.  Ausserdem  war  die  eine  Placenta  an  der  einen 
Hälfte  eine  PL  marginaia  (s.  S.  181). 

2.  Zwei  ganz  getrennte  Fruchtblasen  besitzen  nur  eine  Frucht- 
kapsel 

In  diesem  Falle,  der  häufiger  ist  als  der  vorige  (Hyrtl),  sind  die  Placenten 
verwachsen,  aber  die  ümbilikalgefässe  getrennt.  Das  Chorion  ist  doppelt,  aber 
an  der  Berührungsstelle  verwachsen  und  nicht  in  zwei  Lamellen  trennbar  (Hyrtl). 
Dieser  Fall  setzt  voraus,  dass  zwei  Eier  nahe  beisammen  im  Uterus  sich  fixirten, 
was  ani  leichtesten  geschehen  wird,  wenn  die  Eier  durch  einen  und  denselben  Ei- 
leiter eintreten,  mögen  sie  nun  aus  einem  Follikel  stammen  oder  nicht. 

8.  Es  finden  sich  zwei  Amnion,  zwei  Nabelschnüre,  eine  Placenta, 
ein  Chorion,  eine  Fruchtkapsel. 

Nach  Hyrtl  häufiger  als  1  und  2,  nach  Späth  seltener.  Die  fötalen  Ge- 
fässe  der  beiden  Nabelschnüre  anastomosiren  immer  auf  der  Placenta  (daher  bei 
Zwillingen  immer  auch  der  peripherische  Theil  der  Nabelschnur  des  Erstgeborenen 
zu  unterbinden  ist)  und  sind  die  Zwilhnge  eines  Geschlechtes.  Die  Erklärung 
dieser  Fälle  ist  noch  zweifelhaft.  Entweder  waren  anfangs  zwei  getrennte  Chorion 
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da,  wiü  bei  2,  die  dann  nachträglicli  an  der  Berührungsstelle  schwanden  (Bischoff), 
oder  es  war  der  Ausgangspunkt  ein  Ei  mit  doppeltem  Dotter,  wie  sie  Barry  und 
Wh.  Jones  gesehen  haben  wollen,  ebenso  IJischoff  wenigstens  in  Andeutung, 
oder  vielleicht  ein  Ei  mit  zwei  Keimbläschen,  wie  K»  Iii  kor  sie  beim  Menschen 
gesehen  (Gewebel.,  5.  Aufl.,  Fig.  400  D).  Aus  solchen  Eiern  könnten  möglicher 
Weise  zwei  Keimblasen  und  zwei  Chorion  innerhalb  einer  Zona  pelhcdda  entstehen, 
und  müssto  dann  noch  eine  Verschmelzung  der  beiden  Chorion  angenommen  werden. 
Noch  zusagender  aber  scheint  K  ö  1 1  i  k  e  r  die  Vorstellung ,  dass  in  diesen  Fällen 
die  Entwicklung  mit  zwei  Fruchthöfen  in  einer  gewissen  Entfernung  voneinander 
auf  einer  Fruchtblaso  begann.  Dies  gäbe  zwei  Amnion,  aber  nur  ein  Chorion, 
und  würde  dann  nothwendig  eine  Verschmelzung  der  beiden  Allantois  und  ihrer 
Gefässe  bei  ihrer  Ausbreitung  innen  an  dem  Chorion  eintreten  müssen.  Der  Dotter- 
sack müsste  einfach  sein  mit  zwei  Dottergängen.  Solche  Früchte  mit  einem 
Dottersacke,  zwei  Dottergängen,  zwei  Amnion  und  zwei  Allantois  haben  Kölliker 
u.  a.  beim  Hühnchen  und  Dr.  M.  Braun  bei  Eidechsen  gesehen,  und  Panum 
beschreibt  wenigstens  getrennte  Fruchthöfe  auf  einem  Dotter. 
4.  Wie  bei  3,  nur  ist  auch  das  Amnion  einfach. 

Ein  sehr  seltener  Fall,  der  nur  eine  Fruchtblase  mit  zwei  getrennten  Em- 
bryonen auf  einem  Fruchthofe  als  Ausgangspunkt  gehabt  haben  kann,  wie 
sie  C.  F.  Wolff,  Alle n  Tho  m  s 0  n  u.  a.  vom  Hühnchen  beschi'ieben  haben,  und 
der  den  nächsten  Uebergang  zu  den  Doppelmissbildungen  darstellt. 

Bei  Drillingen  hat  man  den  Fall  3  mit  einem  Chorion  gesehen,  aber 
auch  getrennte  Chorion  (Nr.  2).  ja  selbst  getrennte  Fruchtkapseln  (Nr.  1).  In  ein  em 
Falle  war  eine  Fruchtblase  Sfelbständig,  die  andern  beiden  nach  dem  Typus  3  ver- 
einigt. Von  Fünf lin gen  ist  ein  Fall  bekannt,  in  dem  drei  Embryonen  eine 
Placenta  und  ein  Amnion  hatten  und  die  andern  zwei  sich  ebenso  verhielten. 

Ueber  eine  Geburt  von  Sechsliugen  machte  Vassali  eine  Mittheilung. 
Er  extrahirte  einer  im  4.  Monate  schwangeren  Frau  von  hochschwangerem  Habitus 
6  Föten,  von  denen  4  männlich  und  zwei  weiblich  waren.  Die  Placenta  war 
allen  gemeinsam. 

Ein  Denkstein  m  Hameln  a.  d.  Weser  berichtet  sogar,  wie  Barfurth  mit- 
theilte, über  eine  Geburt  von  Siebenliugen  im  Jahre  1600  n.  Chr. 

b)  Bemerkungen  über  die  Entwicklung  der  Placenta  und 
einige  Anomalieen  derselben. 

Der  Art  und  Weise  der  Vertheilung  der  Zotten  auf  dem  Chorion 
der  jüngsten  uns  bekannten  menschlichen  Embryonen  und  der  Be- 
ziehung der  Allantois  zum  Chorion  wurde  oben  gedacht  (S.  146  u.  f.). 
Es  ergab  sich,  dass  die  anfangs  ganz  mit  Zotten  besetzte  Fruchtblase 
ihre  Saugfüsschen  in  die  gefässreiche  Fruchtkapsel  erstreckt  und 
dass  mit  der  zunehmenden  Ausdehnung  der  Fruchtblase  die  gleichfalls 
ausgedehnte  Fruchtkapsel,  der  Ncährboden  der  Fruchtblase,  mehr  und 
mehr  verödet.  Die  natürliche  Folge  ist  die  Rückbildung  des  in  den 
Nährboden  eingepflanzten  Wurzelgebietes  im  Bereiche  der  Decidua 
capsularis.  Die  Verödung  der  Zotten  erfolgt  von  dem  der  Decidua 
hasalis  gegenüber  liegenden  freien  Pole  der  Fruchtkapsel  aus,  von 
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wo  aus  auch  die  mütterlichen  Gefässe  zu  schwinden  beginnen  dürften. 
So  wird  die  anfangs  als  Placenta  difnm  aufzufassende  Ernährungs- 
thiche,  die  sich  bei  den  Hufthiereu  und  anderen  zeitlebens  erhält, 
auf  die  gefässreiche  Gegend  der  Decidua  hasalis  beschränkt  und  das 
Chorion  zw  dem  für  die  Ernährung  nunmehr  bedeutungslosen  Theil, 
dem  Chorion  laeve,  und  dem  Chorion  frondosum  umgestaltet.  Hierbei 
wird  der  relative  Verlust  an  Flächenausdehnung  des  Nährbodens  durch 
eine  entsprechende  Dickenzunahme  im  Bereiche  der  Flacenta  tderina 
ausgeglichen.  Das  Gebiet  der  Decidua  capsidaris  wird  nun  ganz 
allmählich  vom  Kande  der  Placenta  aus  mehr  und  mehr  als  Mutter- 
boden der  Placenta  ausgeschaltet. 

Die  Placenta  ist,  solange  sie  noch  auf  der  Decidua  capstdaris 
in  ihren  Randtheilen  aufliegt,  von  napfförmiger  Gestalt  (vergl.  Tafel  V 
Abb.  6  von  Vespertilio  murinus). 

Mit  der  zunehmenden  Entwicklung  der  Chorionzotten  erfolgt 
gleichzeitig  ein  immer  innigeres  Durchwachsen  seitens  der  Decidua 
mit  Ausbildung  der  Septen  und  Kotyledonen,  und  erscheint  unter 
fortdauernder  Rückbildung  der  Decidua  capstdaris  auch  der  auf  der 
letzteren  gelegene  Randtheil  der  Placenta  immer  kleiner,  während 
die  basale  Verwachsungsfläche  wohl  wesentlich  durch  interstitielles 
Wachsthum  sich  andauernd  vergrössert.  Aus  dem  ursprünglich 
bestehenden,  ganz  allmähliclien  Uebergang  des  Placentarrandes  in  die 
Embryonalhüllen  wird  gegen  Ende  der  Schwangerschaft  immer  mehr 
eine  scharfe  und  wulstlörmige  Abgrenzung. 

Das  Epithel  der  Decidua  hasalis  degenerirt  schon  vom  Beginne 
des  2.  Monats  an;  allmählich  werden  auch  die  Drüsen  mit  von^^dem 
Zerfall  des  Epithels  betroffen.  Schliesslich  verschwinden  die  Drüsen 
in  der  Serotina  im  Gegensatz  zu  dem  Verhalten  in  der  Vera  (s.  S.  161) 
vollständig. 

Am  schwierigsten  ist  die  Beantwortung  der  Frage,  wie  es  dazu 
kommt,  dass  das  mütterliche  Placentargewebe,  das  doch  unzweifelhaft 
ursprünglich  ein  geschlossenes  Gefässsystem  mit  Kapillaren  besitzt, 
spater  jene  eigenthümliche  Anordnung  darbietet,  die  oben  beschrieben 
wurde,  wonach  sowohl  Arterien  als  Venen  schliesslich  in  die  wandunc^s- 
losen,  intervillösen  Räume  auslaufen.  ^ 

In  dieser  Beziehung  ermöglichen  neuere  Angaben  über  die  Ent- 
wicklung der  Placenta  des  Menschen,  sowie  die  Verwerthung  der 
oben  von  der  Säugerplacenta  angegebenen  Befunde  eine,  wie  mir 
scheint,  befriedigende  Aufklärung. 

Aus  den  früheren  Angaben  ergiebt  sich,  dass,  wie  bei  den  placen- 
talen  Saugern,  so  auch  bei  dem  Menschen,  die  gesammten  in  der 
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Decid'ua  basuUs  sich  abspielenden  Vorgänge  darauf  hinauslaufen,  die 
einem  möglichst  innigen  Kontaktverhältniss  der  mütterlichen  Gefässe 
mit  denen  des  Fötus  hinderlich  entgegenstehenden  Bestandtheile  der 
Schleimhaut  zum  Zerfall  und  zur  Resorption  zu  bringen.  Das  sind 
die  Epithelien  und  die  Drüsen.  Sie  vergehen  in  erster  Linie  auf 
Kosten  der  Blutgefässe,  die  einer  enormen,  den  Bedürfnissen  des 
wachsenden  Embryo  entsprechend,  stetig  gesteigerten  Massenzunahme 
unterliegen.  Mit  ihnen  wuchert,  soweit  es  sich  um  die  Umgebung 
der  grösseren  Gefässe  (Arterien  und  Venen)  handelt,  auch  das  um- 
hüllende Bindegewebe,  das  in  den  Septa  placentae  dem  entstehenden 
Organe  die  nöthige  Stütze  abgeben  muss. 

In  derselben  Weise  nun,  wie  es  nach  der  obigen,  den  Angaben  von 
Duval  entnommenen  Beschreibung  der  Säugerplacenta  gleichsam  zu 
einer  immer  saubereren  Korrosion  der  mütterlichen  'Blutbahn  unter 
gleichzeitiger  Erweiterung  derselben  kommt ,  werden  auch  in  der 
Placenta  uterina  des  Menschen  Epithelien  und  Drüsen  als  funktionell 
störende  Substanzen  zum  Schv.amde  gebracht  und  erfährt  die  Blut- 
bahn gleichzeitig  eine  enorme  Erweiterung,  um  so  dem  Embryo  eine 
möglichst  grosse  Resorptionsfläche  zu  bieten.  Dieses  auch  in  der  Ent- 
wicklung von  mütterlichen  Blutsinus  in  der  Säugerplacenta  gelegentlich 
schon  zum  Ausdruck  kommende  Bestreben  erreicht  in  der  Bildung 
der  Blutsinus  und  intervillösen  Räume  der  Placenta  des  höclist- 
stehenden  Säugers,  des  Menschen,  seinen  Höhepunkt.  Die  Erweiterung 
der  Blutbahn  betrifft  hier  in  überwiegender  Weise  das  ursprüngliche 
Kapillargerüst,  das  zu  den  intervillösen  Räumen  umgestaltet  wird. 
Dies  ergiebt  sich  meiner  Auffassung  nach  deutlich  nicht  nur  aus  dem 
vollständigen  Fehlen  der  Kapillaren  in  der  Placenta  materna,  sondern 
auch  aus  den  neueren  Angaben- der  Autoren,  besonders  denjenigen 
Keibel's,  der  den  Endothelbelag  der  in  die  intervillösen  Räume 
mündenden  Gefässe  kontinuirlich  auf  die  Zotten  und  die  Membrana 
chorii  übergehen  sah  (s.  Abb.  152).  Dieser  Endothelbelag  geht  aber 
sehr  früh  schon  bei  der  zunehmenden  Erweiterung  der  intervillösen 
Räume  verloren.  Gleichzeitig  wird  der  anfangs  doppelte  ektoblastische 
Epithelbelag  der  Zotten  zu  einer  einschichtigen  Lamelle  abgeplattet 
und  so  die  der  Diffusion  mütterlicher  Stoffe  in  das  fötale  Kapillar- 
gebiet dienende  Schicht,  wie  bei  der  Säugerplacenta  (s.  o.  S.  102),  den 
wachsenden  Bedürfnissen  des  Fötus  entsprechend  immer  dünner 
gestaltet. 

In  der  ausgebildeten  Placenta  des  Menschen  wird  der  nicht  von 
Endothelzellen  begrenzte  mütterliche  Blutstrom  von  den  mit  eigenen 
Wandungen  versehenen  Kapillaren  des  Fötus  nur  durch  eine  fötale 
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ektodermale,  dopijeltschiclitige  Epithellage  und  spärliches  intravillöses 
Bindegewebe  getrennt.  Das  gleiche  Verhalten  finden  wir  in  der  Placenta 
des  Kaninchens,  wie  dies  die  Abb.  105  vom  Kaninchen  ohne  weiteres 
lehrt.  Auch  hier  wird  die  mütterliche  Blutbahn  unmittelbar  von 
einer  fötalen  (ektodermalen)  Zellschicht  begrenzt,  deren  Zellgrenzen 
ebensowenig  deutlich  hervortreten,  wie  in  dem  Syncytium  der  Chorion- 
zotten des  Menschen.  Ein  Unterschied  besteht  nur  insofern, 
als  das  fötale  Gewebe  bei  dem  Menschen  in  Zottenform, 
bei  dem  Kaninchen  in  Form  von  spongiös  angeordneten 
Lamellen  auftritt  und  bei  letzterem  gegen  Ende  der  Trächtigkeit 


CAorionepiüitl . 
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Abb.  152.  Sqbema  zur  Placentarbildung  des  Meuschen,  dem  Verhalten  iu  der  4  Woche 
entsprechend.    (7  Erweiterte  mütterliche  Kapillaren;  Z  Zotten:  Z»  Decidua;  Sp  Si)itzeu 

der  Zotten.    (Nacli  K  ei  bei.) 

sogar  der  Chorionektoblast  und  das  fötale  Bindegewebe  an  vielen 
Stellen  gänzlich  schwinden,  sodass  nunmehr  nur  das  fötale  Gefäss- 
epithel  noch  die  beiden  Blutbahnen  trennt. 

Da  also  bei  dem  Kaninchen  die  direkte  Herkunft  der  mütter- 
lichen Bluträume  in  der  Placenta  aus  den  Kapillaren  der  üterin- 
schleimhaut  verfolgt  ist,  indem  die  anfangs  noch  ein  Epithel  besitzenden 
Gefässe  dasselbe  später  mit  der  zunehmenden  enormen  Ausdehnuno- 
der  Blutbahn  verlieren,  weil  die  Theilungsfähigkeit  der  Wandzellen 
gleichsam  nicht  mehr  hinreicht,  eine  Wand  zu  bilden,  werden  wir 
für  den  Menschen  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  unter  Hinzuziehung 
der  oben ,  angegebenen  Gründe  denselben  Bildungsmodus  als  gültig 
aufstellen  können.  Hierzu  kommt  dann  noch  der  Befund  Duval's 
bei  den  Carnivoren  (s.  S.  87),  in  deren  Flacenta  zonaria  sich 
während  der  ganzen  Trächtigkeit  die  epitheliale  Gefässwand 
der  mütterlichen  Blutbahn  erhält,  wie  dies  auch  bei  den  tiefer 
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stehenden  Placentarl'ormen  {Placenta  diffusa,  Placenta  nmltiplex)  der 
Fall  ist. 

Es  finden  sich  gelegentlich  Formen  der  Placenta,  die  von  der 
normalen  Scheil)enform  in  verschiedener  Weise  abweichen.  Wenn 
dieöe  Variationen  auch  eine  bestimmte  Klassifikation  zulassen,  so  ist 
doch  im  Auge  zu  behalten,  dass  sie  im  Allgemeinen  grossem  Wechsel 
unterworfen  und  durch  mancherlei  Uebergangsformen  verbunden  sind. 
Fast  alle  Anomalieen  sind  als  Folgezustände  von  Entwicklungsstö- 
rungen der  Placenta  aufzufassen.    Um  sie  zu  erklären,  muss  man 
berücksichtigen,  dass  das  Chorion  auf  frühem  Stadium  einen  nahezu 
vollständigen,  von  den  Allantoisgefässen  versorgten  Zottenbesatz  trägt, 
der  zum  Theil  mit  der  Decidna  basalis,  zum  grössten  Theile  jedoch 
mit  der  Decidua  capsularis  verbunden  ist.  Dieses  Verhalten  entspricht 
einer  Placenta  diffusa,  wie  sie  sich  bei  dem  Schweine  und  anderen  Säugern 
als  Dauerzustand  erhält  und  in  seltenen  Fällen  als  Placenta  mem- 
brancaea,  bei  der  fast  das  ganze  Chorion  Zotten  trägt,  persistirt. 
Im  weiteren  Verlaufe  tritt  von  dem  der  Narbe  der  Decidualkapsel 
(s.  S.  163)  entsprechenden  Pole  der  Fruchtblase  aus  eine  Rückbildung 
der  Chorionzotten  u^id  der  Gefässe  in  der  Decidua  capsidaris  ein. 
Die  ernährende  Fläche  geht  so  unter  stetiger  relativer  Verkleinerung 
aus  der  Kugelform  in  die  einer  Halbkugel  und  schliesslich  in  die 
Scheibenform  über,  wobei  die  Decidua  caxmdaris  als  Mutterboden 
immer  mehr  zurücktritt,  bis  schliesslich  nur  noch  die  Decidna  hasalis 
den  Stoffaustausch  vermittelt.    Man  ist  gewohnt,  erst  jetzt  von  einer 
Placenta  bei  dem  Menschen  zu  sprechen,  obwohl,  wie  aus  allem  Ge- 
sagten hervorgeht,  vom  vergleichenden  Standpunkte  aus  die  Stadien  einer 
Placenta  diffusa,  hursiformis  und  discoidea  durchlaufen  werden.  Dieser 
Entwicklungsgang  der  Placenta  oder  die  definitive  Ausbildung  des  scharf 
getrennten  Chorion  laeve  und  frondosum  kann   die  mannigfachsten 
Störungen  erfahren,  für  welche  in  den  meisten  Fällen  abnorme  Be- 
schaffenheit der  Uterinschleimhaut  als  Ursache  herangezogen  werden 
dürfte,  indem  die  Chorionzotten  mit  den  Nabelgefässen  sich  gleich- 
sam da  einnisten,  wo  die  mütterliche  Schleimhaut  die  günstigsten 
Ernährungsbedingungen  bietet  oder,  wenn  die  Decidua  hasalis  den 
fötalen  Bedürfnissen  nicht  genügt,    in  dauernde  Beziehungen 
zur  Decidua  capsularis  treten.  Die  wichtigste  und  zugleich  gefährlichste 
auf  solche  Weise  entstehende  Anomalie  ist  die  Placenta  praevia 
(s.  0.  S.  174),  von  der  Hofmeier  den  Nachweis  führte,  dass  sie  aussen 
von  Reflexa  bedeckt  ist  (wie  das  Mittelstadium  der  Chiropterenpla- 
centa).  Häufig  sind  die  von  Hyrtl  als  Placentae  succenturiatae  be- 
zeichneten Nebenplacenten.  Sie  sind  als  einzelne  unvollkommen  zurück- 
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t^ebildete  Stellen  des  ursprünglich  relativ  grösseren  Placentargebietes 
aufzufassen.    Meist  sind  sie  dem  Rande  der  Placenta  genähert  und 
mit  diesem  durch  Placentargewebe  verbunden;  in  anderen  Fällen  be- 
steht nur  die  im  Chorion  laeve  verlaufende  Gefässverbindung  mit  der 
Hauptplacenta.    Ihre  Zahl  geht  bis  zu  sechs;  selten  sitzen  sie  der 
Placenta  gegenüber,  also  in  der  Gegend  der  ursprünglichen  Narbe 
der  Decidualreflexa.   Die  Grösse  variirt  ausserordentlich.   Beträgt  sie 
unter  0,5  cm,  so  spricht  man  \'on,Placenhdae  succenturiatae 
(Hyrtl),  die  im  Allgemeinen  von  Linsengrösse  sind  und  oft  erst  er- 
kannt werden,  wenn  man  das  Chorion  laeve  gegen  das  Licht  hält. 
Erreicht  die  Nebenplacenta  die  Grösse  der  Hauptplacenta,  so  ent- 
steht die  Placenta  hipartita  (s.  diniidiata,  s.  duplex).    Sie  ist 
selten  (bei  den  Affen  der  alten  Welt  konstant,  s.  Abb.  120)  und  zeigt  meist 
velamentöse  Insertion  des  Nabelstranges.   Die  beiden  Hälften  sind  ent- 
weder durch  eine  Brücke  verbunden  oder  nicht.  Bei  sehr  breiter  Brücke 
zwischen  den  beiden  Hälften  spricht  man  von  der  geigen-  oder  bisquitför- 
migen  Placenta,  Placenta  panduraeformis.  Hierher  gehören  auch 
die  seltenen  Formen  der  Placenta  tripartita  und  Placenta  reni- 
formis,  deren  Namen  sich  von  selbst  erklären.    Geht  die  Vermeh- 
rung der  Nebenplacenten  so  weit,  dass  gleichsam  auch  die  Hauptplacenta 
zu  einer  Nebenplacenta  wird,  so  kommt  es  zur  Placenta  multiloha, 
bei  welcher  die  den  Grenzen  der  Kotyledonen  in  der  normalen  Placenta 
entsprechenden  zottenlosen  Theile  der  Membrana  chorii  bedeutend  er- 
weitert und  die  Kotyledonen  auseinandergerückt  sind.  Zwischen  den 
Kotyledonen  treten  dann  die  Vasa  nutrientia  des  Chorion  sehr  deut- 
lich hervor.   Dieses  Verhalten  erinnert  an  die  Placenta  multiplex  der 
Wiederkäuer,  obwohl  hier  der  Bau  ein  einfacherer  ist. 

Bei  der  Placenta  marginata  (Kölliker)  geht  das  Chorion 
laeve  nicht  von  dem  Placentarrande  aus,  sondern  von  deren  Fläche, 
vom  Rande  entfernt.  Sie  kommt,  wie  es  scheint,  dadurch  zu  Stande, 
dass  die  verdickte  Capsularis  am  Rande  der  Placenta  nach  innen  in 
die  Eihöhle  eine  Falte  vordrängt,  deren  in  die  Placenta  übergehende 
Platte  vom  Rande  der  Placenta  aus  mit  dieser  verwächst  (G.  Klein). 


Zweiter  Hauptabschnitt. 

Von  der  Entwicklung  der  Organe  und  Systeme. 


1.  Die  Entwicklung  des  Knoehensystems. 

Das  Knochensystem  entwickelt  sich  aus  dem  mittleren  Keimblatte 
verhältnissmässig  spät,  indem  seine  ersten  Spuren  nicht  vor  dem 
Ende  des  zweiten  Fötalmonates  erscheinen;  dagegen  treten .  gewisse 
Vorläufer  desselben,  wie  die  Chorda  dorsaUs  und  die  Ursegmente. 
wie  wir  oben  gesehen,  schon  in  den  allerersten  Zeiten  der  Organ- 
bildung auf,  und  ebenso  erscheinen  auch  zahlreiche  knorpelige  Gebilde 
vor  der  Verknöcherung.  Es  lassen  sich  drei  Skelettformen  aufstellen, 
das  häutige,  das  knorpelige  und  das  knöcherne  Skelett,  von 
welchen  das  erstere  das  am  wenigsten  ausgedehnte  und  am  mindesten 
scharf  begrenzte  ist.  Zum  häutigen  Skelette  zählen  die  Chorda 
dorsalis,  die  häutige  Wirbelsäule  und  der  häutige  Schädel,  zum  Knorpel- 
skelette alle  ossifizierenden  Knorpel  und  gewisse  bleibende  und  ver- 
gängliche Knorpelgebilde,  zum  knöchernen  Skelette  endlich  alle  Knochen 
und  die  bekannten  Knorpel. 

I.  Das  Rumpfskelett. 

Wie  in  der  Stammesentwicklung,  so  tritt  auch  in  der  Ontogenese 
als  erste  Spur  eines  axialen  Stützgebildes  die  schon  sehr  früh  sichtbare 
Rückensaite  oder  Chorda  dorsalis  (s.  S.  32)  auf.  Sie  ist  uns  bereits 
häufig  begegnet  (s.  Abb.  55,  61,  80  u.  a.).  In  der  Längsrichtung  des 
Embryo  ventral  von  dem  Neurairohre  verlaufend,  endigt  sie  in  dem 
Vorderkopf  mit  hakenförmiger  Umbiegung  (s.  Abb.  167).  Sie  ist  bei 
den  höheren  Wirbelthieren  und  dem  Menschen  ein  grösstentheils  ver- 


1.  Das  Kumpfskelett. 


183 


liänglicher  Vorläufer  des  Achsenskelettes.  Ihre  Lage  bestimmt  gleich- 
sam von  vornherein  die  durch  die  späteren  Wirbelkörper  verlaufende 
Längsachse  (s.  Abb.  159). 

Die  Bildungsherde  für  das  Rumpfskelett  liegen  in  den  schon 
l'rühzeitig  dem  Neurairohr  als  würfelförmige  Mesoblastmassen  beider- 
seits reihenförmig  an- 
gelagerten Ursegmenten. 
Anfangs  von  gleichartigem 
Bau,  erfährt  der  ventrale 
und  mediale  Theil  der  Ur- 
segmente  durch  Auflocke- 
rung und  Ausbreitung  der 
Elemente  eine  typische 
Umwandlung ,  die  schon 
in  Abb.  153  in  ihrem  Be- 
ginn bemerkbar  ist,  je- 
doch in  dem  Stadium  der  Abb.  154  ihren  Höhepunkt  erreicht  hat. 
•Tedes  ursprüngliche  ürsegment  hat  sicli  nun  in  zwei,  durch  ihren 
Bau  deutlich  unterschiedene  Theile  gesondert :  ] .  Den  die  Anlage  des 
Rumpfskelettes  enthaltenden,  locker  gefügten  Theil,  das  Skier o t  om,  der 


Ursegraent 


Darm  Aorten  Chorda  Urnierenanlage 

Abb.  153.    Querschnitt  eines  Kaniuchenembryo  von 
9  Tagen  und  2  Stunden. 


allmählich  dorsalwärts  das  Neurairohr  und  ventralwärts  die  Chorda 
umwächst  und  2.  den  nicht  wesentlich  im  Bau  veränderten  dorsalen 
Theil,  der  mit  Rücksicht  auf  seine  spätere  Bestimmung  den  Namen 
Hautmuskelplatte  führt. 
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kranial 


Norv  längs 


Die  weitere  Entwicklung  führt  ^^uniiclist  /u  einer  \  ersclimelzung 
des  unmittelbar  an  die  ('liorda  angrenzenden  Sklerotonigewebes  in 
longitudinaler  Richtung,  sodass  die  Chorda  nun  von  sein-  locker  ge- 
fügtem nrsegmen- 
tirtem  (in  der  Ab- 
bildung 155  hell 
erscheinenden) 
Mesoblast  um- 
geben ist,  dessen 
ursprünglich  seg- 

Nervenquerschnitte  ^^gntaler  Bau  nur 

noch  durch  die 
Cutisplatte  Intersegmental- 
gefässe  angedeu- 
tet ist.  Jede  Haut- 
muskelplatte zer- 
fällt nunmehr  in 
die  Cutisplatte 
und  die  Muskel- 
platte, auf  die 
wir  erst  später 
genauer  eingehen. 

Der  folgenden 
Schilderung  liegt 
eine  neue  von  mir 
vorgenommene 
Untersuchung  zu 
Grunde. 

Der  zwischen 
je  zwei  Interseg- 

mentalgefässen 
gelegene 


Inter- 
segmental- 
arterien 


Muskelplatte 


Bogeoanlagen 


Ursegmeutspalten 


»audal 


Abb.  155.   Frontalschuitt  der  Rückeugegend  eines  1  cm  langen 
Schweiusembryo  (3.  Woche).    Das  Rückenmark  ist  oben  und 
unten  getroffen;  in  der  Mitte  der  Längsschnitt  der  Chorda. 


Sklero- 
tombezirlc  wird 

durch  einen  sehr  zarten  transversalen  Spalt,  den  ürsegment- 
spalt,  in  einen,  den  segmentalen  Nerven  enthaltenden,  kranialwärts 
gerichteten  und  einen  dichter  gefügten  kaudalen  Bezirk  getheilt. 
Dieser  Theil  des  Ursegmentes  ist  die  erste  Anlage  des 
segmentalen  Rumpfskelettes.  Wir  nennen  ihn  die  Bogen  an  läge. 

Vergleichen  wir  hier,  um  uns  diese  für  das  Verständniss  des 
Aufbaues  des  Wirbelthierkörpers  allgemein  wichtigen  Verhältnisse 
klar  zu  machen,  noch  die  Abb.  156  mit  der  Abb.  155.    Wir  haben 
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kranial 


Intersegmontal- 
arterien 


Nerven 


Ursegment- 
spalten 


Bogenanlagen 


einen  ausser  dem  Bereich  der  Chorda  geführten  Sagittalschnitt  vor 
uns,  in  dem  die  Aorta  getroffen  erscheint.  Die  durch  die  Urseg- 
mente  bedingte  Urghederung  des  Embryo  wird  noch  durch  die  in 
diesem  Schnitt  nicht  sehr  scharf  hervortretenden  Cutisplatten  und 
die  Intersegmentakxr- 
terien  angezeigt,  wäh- 
rend die  Ursegment- 
spalten  jeden  Sklero- 
tombezirk  in  zwei  Hälf- 
ten zerlegen,  von  denen 
der  kraniale  den  seg- 
mentalen Nerven  ein- 
schliesst,  während  der 
kaudale  die  Bogen- 
anlage  darstellt. 

Die  Bogenanlagen 
breiten  sich  darauf  in 
ventraler  Richtung  um 
die  Chorda  aus  und 
bilden ,  diese  umhül- 
lend, den  primiti- 
ven Wirbelkörper 
(Abb.  157).  Es  ist  klar, 
dass  die  Zahl  der  j)rimi- 
tiven  Wirbelkörper  mit 
der  Zahl  der  Urseg- 
mente  übereinstimmt 
und  dass  jeder  primi- 
tive Wirbelkörper  aus  zwei  (je  einem  linken  und  einem  rechten) 
Skierotombezirken  hervorging.  Weiterhin  wächst  die  Skelettanlage 
auch  in  ventraler  Richtung  in  die  seitliche  Leibeswand.  —  So 
entsteht  das  typische  Achsenskelettsegment  der  Embryonen,  der 
primitive  Wirbel,  an  dem  nun  der  obere  Bogen,  der  primi- 
tive Wirbelkörper  und  der  untere  Bogen,  der  im  Bereiche 
des  Thorax  die  Rippen  erzeugt,  zu  unterscheiden  sind  (Abb.  158). 
Die  oberen  Bogen  werden  diuxh  eine  zarte  Brücke,  die  Membrana 
reuniens,  superior,  verbunden.  Die  primitiven  Wirbelkörper  werden 
central  von  der  Chorda  durchzogen,  auf  der  sie  gleichsam  hinter- 
einander aufgereiht  sind.  Das  Gewebe  des  primitiven  Wirbels  besteht 
aus  relativ  kleinen,  stark  tingirbaren,  dicht  zusammengelagerten  Binde- 
gewebszellen; histologisch  wird  es  als  V  o rk n o r p e  1  ge  web e  bezeichnet. 


Icaudal 


Abb.  156.   Sagittalschnitt  der  Dorsalgegend  eines  5  mni 
langen  Embryo  der  Fledermaus. 
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Da  um  diese  Zeit  die  Anlage  des  Achsenskelettes  noch  einen 
weichen  bindegewebigen  Hau  besitzt,  kann  man  dieses  Stadium  passend 
als  das  des  häutigen  Achsenskeletts  bezeichnen.  Ks  besteht 
aus  den  häutigen  primitiven  Wirbeln,  deren  jeder  direkt  aus  einem 


kranial 


kaudal 

Abb.  157.    Frontalschnitt  der  unteren  Dorsalgegend  eines  7  mm  langen  Embryo  der 

Fledermaus  {Vcspertilio  murinus). 

Ursegment  hervorgegangen  ist.  Die  Chorda  erhält  um  diese  Zeit 
eine  zarte  strukturlose  Hülle,  die  Chor  da  scheide.  Die  weitere 
Differenzirung  ist  neben  der  Massenzunahme  gekennzeichnet  durch 
die  sich  gleichzeitig  vollziehende  Umwandlung  des  weichen  Zustandes 
in  den  festeren.  Das  Vor knorpelgewebe  wird  in  Knorpel 
umgewandelt,  es  verknorpelt.  Die  Verknorpelung  des  primi- 
tiven Wirbels  geht  von  l^estimmten  Punkten  oder  Verknorpelungs- 
centren  aus;  von  diesen  liegen  je  einer  in  dem  oberen  Bogen,  zwei 
in  dem  primitiven  Wirbelkörper  und  je  einer  in  den  unteren  Bogen. 
Von  diesen  Punkten  aus  wird  allmählich  der  ganze  primitive  Wirbel 
in  ein  hyalines  Knorpelstück  umgewandelt.    Der  Vorgang  vollzieht 
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sich  im  Wesentlichen  in  dorso-ventraler  Richtung.  Indem  die 
unteren  Bogen  im  Bereiche  des  Thorax  his  zur  ventralen  Mittellinie 
zu  den  häutigen  Iii})pen  auswachsen,  erfolgt  gleichzeitig  weiter  dorsal 
in  dem  bereits  fertigen  Vorknorpelgewebe  die  ventral  fortschreitende 
Verknorpelung.  Die  oberen  Bogen  sind  naturgemäss  anfangs  über 
dem  Marke  geöffnet.  Die  beiden  Hälften  ^Yachsen  in  die  Membrana 
reuniens  superior  und  schliessen  so  den  Wirbelkanal  über  dem  Mark. 


Abb.  158.   Querschnitt  durch  die  Lebergegeiid  eines  Embryo  vou   VespertUio  murinvs. 
Die  sehr  grosse  Leber  füllt  die  giinze  Bauchhöhle  in  diesem  Querschnitte  aus. 

Nach  dem  Gesagten  könnte  man  vermuthen,  dass  der  primitive 
Wirbel,  wie  ihn  die  Abb.  358  zeigt,  nach  Umwandlung  in  hyalinen 
Knorpel  der  Verknöcherung  anheimfällt  und  so  in  einfacher  Weise 
der  bleibende  Wirbel  aus  dem  primitiven  hervorginge.  Die  Entwick- 
lung schlägt  jedoch  hier,  wie  in  anderen  Fällen,  nicht  den  denkbar 
einfachsten  Weg  ein. 

Für  oberen  und .  unteren  IJogen  findet  allerdings  eine  direkte 
Umwandlung  in  die  bleibenden  Theile  statt;  im  Bereiche  der  primi- 
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tiven  Wirbelkür])er  tritt  jedocli  eine  Neugliederung  ein,  derart 
dass  die  kaudale  Hälfte  jedes  primitiven  W  i  rbel  k  örpers 
stets  mit  der  kranialen  Hälfte  des  nächstfolgenden  zur 
Bildung  eines  bleibenden  Wirbelkürpers  sich  vereinigt. 
Die  Gren/bezirke  der  primitiven  Wirljelkörper  kommen  sonach  in  die 
Centren  der  bleibenden  Wirbelkür])er  zu  liegen,  und  die  Gegend  der 
Fihrocartilagmes  iniervertehrales  entspricht  den  Centren  der  primitiven 
Wirbel  körper. 

Diese  Tluitsache  erklärt  auch  Folgendes:  Wie  die  Betrachtung 
der  Abb.  157  lehrt,  geht  der  Bogen  des  primitiven  Wirbels  von 
der  kaudalen  Hälfte  des  Körpers  aus.    Indem  aber  diese  kaudale 


Centraikanal 
des  Markes 


Primitiver  Wirbelkörperrest 


Aorta 


Bleibender  "Wirbelkörpor 
Chorda 


Abb.  159.    Medianschnitt  der  Dorsalgegend  eines  Kaninchenembryo  von  15  Tagen 

und  6  Stunden. 

Hälfte  bei  der  Neugliederung  mit  der  kranialen  Hälfte  des  nächst- 
folgenden primitiven  Wirbels  zur  Bildung  des  bleibenden  Wirbel- 
körpers verwächst,  wird  es  klar,  dass  nunmehr  der  Wu'belbogen 
von  der  kranialen  Hälfte  des  bleibenden  Wirbels  ausgehen  muss. 

Die  Verknorpelung  des  primitiven  Wirbelkörpers  erfolgt  von  der 
kranialen  und  der  kaudalen  Fläche  aus  unter  gleichzeitiger  Ver- 
grösserung  des  primitiven  Wirbelkörpers,  sodass  sehr  bald  die  Flächen 
benachbarter  Wirbel  sich  berühren  und  verschmelzen  und  so  jede 
Grenze  der  ursprünglichen  primitiven  Wirbelkörper  vergeht.  Im  Cen- 
trum des  primitiven  Körpers  erhält  sich  das  Vorknorpelgewebe  am 
längsten  und  deutet  so  als  primitiver  Wirbelkörperrest  (Abb.  159)  die 
spätere  Zwischenwirbelscheibe  an.  Die  Umwandlung  des  Vorknorpels  in 


I.  Das  Rampfskeleth 


189 


liyalinen  Knorpel  geht  aber  alsbald  auch  auf  den  primitiven  Wirbel- 
körperrest über,  sodass  auf  bestimmtem,  allerdings  schnell  vorüber- 
gehendem Stadium  die  Wirbelkörpersäule  aus  eine  m  liyalinen  Knorpel- 
stab besteht.  Dann  gehen  die  knorpeligen  Wirbelkörper  im  Bereiche 
der  erst  später  als  Bindegewebsknorpel  deutlich  werdenden  Fibro- 
cartilagines  intervei-tehrales  kontinuirlich  in  einander  über.  Hierzu 
vergleiche  der  Leser  die  Abb.  162.  In  der  Gegend  der  späteren 
ZAvischenwirbelbänder  liegen  die  eiförmigen  Höhlen  der  Wirbelkörper- 


Abb.  160.  Abb.  ICl. 

Abb.  160.  Senkrechter  frontaler  Längsschnitt  durch  einige  Brustwirbel  eines  8  Wochen 
alten  menschlichen  Embryo  in  der  Gegend  der  Chordareste,  vergrössert.  v  knorpeliger 
Wirbelkörper;  Ii  Ligamentum  interverlebralc  [FibrocartHngo  interv.);   ch  Anschwellung 

der  Chorda  zwischen  zwei  Wirbeln.  (Nach  Kölliker.) 
Abb.  161.  Sagittaler  Längsschnitt  durch  4  Lendenwirbel  eines  16  Tage  alten  Kaninchen- 
erabryo,  26mal  vergr.  a  Aorta  abdominalis;  ai  Arleriae  intervertebralea;  v  knorpelige 
Wirbelkörper;  Ii  Lig.  intervertebralia  mit  den  Chordaverbreilerungen ;  ch  dünne  Theile 
der  Chorda;  msp  MedvUa  spinalis;  sm  submedullares  gallertartiges  Gewebe;  prv  präverte- 
brale Bindesubstanz.    (Nach  Kölliker.) 


Säule,  die  (geschrumpften)  Chordaanschwellungen  (s.  auch  Abb.  163). 
Die  übrige  Chorda  ist  noch  als  hellerer  axialer  Streif  sichtbar,  während 
im  Centrum  des  Wirbelkörpers  bereits  die  zu  dem  nächsten  Stadium 
der  Entwicklung  führende  Verkalkung  begonnen  hat. 

Die  Verknorpelung  der  Wirbelsäule  beginnt  beim  Menschen  im 
Anfange  des  zw^eiten  Monates,  und  ist  schon  in  der  6. — 7.  Woche 
eine  vollständige  Säule  von  knorpeligen  Körpern  mit  dünnen  häutigen 
Zwischenwirbelscheiben  vorhanden.  Hierbei  bleibt  die  Chorda  an- 
fänglich noch  erhalten,  beginnt  jedoch  schon  jetzt  im  Innern  der 
Wirbelkörper  zu  verkümmern,  während  sie  in  den  Zwischenbändern 
und  den  angrenzenden  Theilen  der  knorpeligen  Wirbel  gut  entwickelt 
ist,  so  dass  sie  nun  auf  Längsschnitten  das  perlschnurartige  Ansehen 
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erscheint.    Im  dritten  Monate 


Abb.  162.  Querschnitt  durch  eineu 
Brustwirbel  und  zwei  Rippenköpfchen 
eines  8  Wociien  alten  menschlichen  Em- 
bryo, vergrössert.  ch  Chorda;  cv  knor- 
peliger Wirbelkörper;  Querfortsatz; 
a  Wirbelbogen;  c  Rippe.  (Nach 
Kölliker.) 


zeigt,  das  Abb.  160  und  161  wiedergeben.  In  den  Wirbelbogen  sclireitet 
die  Verknorpehmg  langsam  weiter,  und  sind  in  der  achten  Woche  die 
Bogen  nicht  mehr  ausgeprägt,  als  Abb.  162  zeigt,  so  dass  das  Rücken- 
mark und  die  zwei  Reihen  Spinalganglien  neben  demselben  um  diese 
Zeit  einfach  von  der  Membrana  retmims  superior  bedeckt  sind 
welche  als  direkte  Fortsetzung  des  Perichondrium  der  Wirbelbogen 

wachsen  die  knorpeligen  Bogen,  die 
dem  (besagten  zufolge  mit  dem 
Wirbelkörper  ein  Stück  ausmachen, 
weiter  gegen  die  obere  Mittel- 
linie, doch  ist  auch  um  diese  Zeit 
der  Wirbelkanal  in  der  Lumbal- 
und  Sakralgegend  und  ebenso  in  der 
Halsgegend  noch  ziemlich  weit  offen 
(Abb.  162],  während  am  Rücken  die 
Bogen  schon  zur  Berührung  ge- 
kommen sind. 

Im  vierten  Monate  kommt  dann 
die    vollkommene  Vereinigung  der 
Bogen  zu  Stande,  und  ist  um  diese 
Zeit  der  knorpelige  Wirbel,  dessen  Ossitikation  freilich  schon  begonnen 
hat,  vollkommen  ausgebildet  und  im  Wesentlichen  mit  allen  den  Theilen 
versehen,  die  der  spätere  knöcherne  Wirbel  besitzt. 

Die  Verknöcherung  der  Wirbelsäule  beginnt  am  Ende  des 
zweiten  Monates,  und  zwar  ossifiziren  die  Wirbel  im  Allgemeinen  von 
drei  Punkten  aus,  je  einem  in  den  Bogen  und  einem  im  Körper,  von 
denen  die  ersteren  (Abb.  163  u.  Abb.  164  u.  165)  früher  entstehen 
(in  der  siebten  Woche)  als  der  letztere.  Der  Knochenpunkt  in 
dem  Körper  bildet  sich  in  den  letzten  Rückenwirbeln  zuerst,  um 
von  da  nach  beiden  Seiten  fortzuschreiten,  und  tritt  zuerst 
dorsal  von  der  Chorda  dorsalis  auf,  um  dann  bald  die  Chorda  zu 
umschliessen.  Gleichzeitig  mit  diesem  Ossifikationspunkte  bemerkt 
man  auch  Blutgefässe  im  Knorpel,  welche  vom  Perichondrium  aus 
eindringen  und  sich  schon  vor  der  Verknöcherung  bilden.  Sehr  bald 
wird  durch  den  grösser  werdenden  Ossifikationspunkt  die  Chorda 
ganz  verdrängt,  so  dass  man  im  Innern  der  Wirbelkörper  später  nichts 
mehr  als  einen  Kalk-  und  Knochenpunkt  oder  durch  Auflösung  von 
jungem  Knochengewebe  gebildete  Markräume  findet. 

Aehnliche  Knochenpunkte  treten  früher  als  in  den  Wirbelkörpern 
in  den  Bogen  auf  und  zwar  an  der  Stelle,  wo  der  Bogen  mit  dem 
Körper  zusammenhängt,  und  von  diesen  drei  Knochenpunkten  aus 
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entwickelt  sich  dann  die  Hauptmasse  des  Wirbels.  Ziemlich  rasch 
wuchern  nämlich  diese  Ossifikationsinmkte  weiter,  erreichen  im  vierten 
oder  fünften  Monate  die  Oberfläche  des  Knorpels  und  kommen  auch 
einander  immer  näher.  So  entstehen  schliesslich  knöcherne  Wirbel, 
welche  aus  drei  Stücken  zu- 
sammengesetzt sind,  einem 
Körper,  der  etwas  kleiner 
ist  als  das,  was  in  der 
Osteologie  Wirbelkörper 

heisst,   und  zwei   Bogen-     r'  .  -v',— chordarest 

stücken,  welche  ausser  den 
Quer-  und  Gelenkfortsätzen 
auch  die  Seitentheile  der 
Wirbelkörper  bilden,  die 
die  Rippengelenkflächen 

tragen.   Bogen  und  -Körper        |;..:  .,•  j^.n,.. 

sind  durch  dünne  Knorpel-  ^   verknöche- 

platten    verbunden,     und        W^'''  "  rung.punkt 

zwischen  den  Bogen  selbst 
befindet  sich  eine  dickere 
Knorpelmasse,  welche  nach 
und  nach  in  einen  knor- 
peligen Dorn  ausAvächst. 
Dieser  mittlere  Knorpel  der 
Bogen  ist  in  der  primitiven 
Anlage  der  Wirbel  nicht 
mit  enthalten  und  entsteht 
nicht  durch  histologische 
Umwandlung  der  Mem- 
brana reuniens  superior  in 
Knorpel ,  sondern  durch 
Wachsthum    und  spätere 

Verschmelzung  der  ursprünglichen  knorpeligen  Bogenhälften.  —  Die 
Vereinigung  der  drei  Theile  des  knöchernen  Wirbels  beginnt  an  den 
Bogen  während  des  ersten  Lebensjahres,  so  dass  man  im  zweiten 
Jahre  die  knöchernen  Bogen  in  der  Bildung  begriffen  findet.  Etwas 
später,  zwischen  dem  dritten  und  achten  Jahre,  vereinigt  sich  dann 
auch  der  Körper  mit  dem  Bogen. 

Zu  den  drei  Knochenpunkten  nun,  welche  die  Hauptmasse  der 
Wirbel  darstellen,  gesellen  sich  in  späteren  Jahren  noch  viele  acces- 
sorische.   Sie  finden  sich  1.  an  den  Spitzen  aller  Dornfortsätze, 


Genend  der 
Zwisehen- 
wirbelbcheibe 


1 


Abb.  163.  Medianschnitt  der  Wirbelkörpersäule  der 
neugeborenen  Maus. 
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F.  interverte- 
bralis 


Chordarest 

Verkalknngs- 
puiikt  im 
WirbeJkörper 


2.  iin  den  Spitzen  aller  (^uerlortsätze,  in  beiden  Fällen  einfach  oder 
doppelt,  3.  an  den  Processus  maniiUares  der  Lendenwirbel,  4.  ver- 
einzelt an  den  (ielenkfortsätzen ,  5.  als  Rippen  liomolofrc  Theile  an 
den  ventralen  Schenkeln  der  Querfortsätze  der  Halswii-bel  in  einzelnen 
Fällen  und  zwar  vor  allem  am  7.,  aber  auch  am  2.,  5.  und  6.  Wirbel 
und  (i.  an  den  KndHächen  der  Wirbelkörper  in  Gestalt  der  sog.' 

Epiphysenplatteri.  Alle  diese 
Kerne  erscheinen  im  Allgemeinen 
spät,  vom  8.  bis  zum  15.  Jahre 
nach  Schwege!,  und  verschmel- 
zen erst  um  das  25.  Jahr  bei  der 
Vollendung  des  Wachsthums  mit 
der  Hauptmasse  der  Wirbel. 

In  gewisser  Weise  abweichend 
gestaltet  sich  die  Entwicklung  der 
beiden  ersten  Halswirbel.  Der 
vordere  Bogen  des  Atlas  geht 
aus  einem  von  Frorie])  als  hypo- 
cliordale  Spange  bezeichneten,  ven- 
tral von  der  Chorda  gelegenen 
Theil  hervor,  der  sich  frühzeitig 
mit  dem  dorsalen  Bogen  verl)indet. 
Die  Spange  ist  nach  Froriep 
auch  bei  den  übrigen  Halswirbeln 
in  der  Anlage  vorhanden,  erfährt 
aber  eine  frühzeitige  Rückbildung. 
Der  Atlaskörper  ist,  wie  Rathke 
zuerst  zeigte,  in  dem  Zahn  des  Epi- 
stropheus  zu  suchen.  Der  Atlas 
verknöchert  von  drei  Punkten  aus,  von  denen  zwei  die  Stelle  der  Bogen 
einnehmen  und  ebenso  früh  wie  bei  den  andern  Wirbeln  entstehen, 
der  dritte  im  ersten  Jahre  im  Arcus  anterior  auftritt.  Die  knöchei'nen 
Bogen  vereinigen  sich  im  dritten  Jahre,  und  bildet  sich  vorher 
manchmal  ein  besonderer  Kern  im  Dorne.  Ihre  Verschmelzung  mit 
dem  vorderen  Stücke  fällt  dagegen  ins  5. — 6.  Jahr. 

Der  Epistropheus  hat  die  drei  Kerne  der  anderen  Wirbel 
und  ausserdem  noch  einen  vierten  im  Zahne,  der  den  Haupttheil  des 
Wirbelkörpers  des  Atlas  darstellt  (Abb.  165).  Die  Kerne  im  Körper 
und  im  Zahne  entstehen  im  vierten  und  fünften  Fötalmonate  und 
verschmelzen  erst  im  sechsten  und  siebten  Jahre  vollständig  auch  im 
Innern,  wobei  es  zur  Bildung  einer  unvollkommenen  Ossifikation  im 


Abb.  164.  Sagiltalschuitt  der  Wirbelsäule 
des  menschliciieu  Embryo  vom  3.  Monat. 
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Zwischenknorpel  kommen  kann,  welche,  wie  ein  ähnlicher  nicht  be- 
ständiger Kern  in  der  bis  zum  sechsten  Jahre  knorpelig  bleibenden 
Spitze  des  Zahnes,  den  Epiphysenplatten  der  anderen  Wirbel  sich 
vorgleichen  lässt. 

Bei  den  in  der  Maximalzahl  von  sechs  auftretenden  S  t  e  i  s  s- 
be  in  wirbeln  entwickeln  sich  die  Bosentheile  entweder  ffar  nicht 
oder  nur  sehr  unvollkommen. 
Dagegen  enthalten  die  Wirbel- 
körper,   mit    Ausnahme  des 
35.    Wirbels  (Rosenberg), 
wenn  sie  ausgebildet  sind,  in 
ihrem  Innern,  ebenso  wie  die 
anderen  Wirbelkörper,  anfangs 
noch  die  Chorda  dorsalis.  Jeder 
Steissbeinwirbel  hat  nur  einen 
Knochenkern,   der  im  ersten 
Wirbel  meist  noch  vor  der  Ge- 
burt, im  zweiten  zwischen  dem 
fünften  und  zehnten  Jahre,  im 
dritten  etwas  früher  und  im 
vierten  nach  der  Pubertät  ent- 
steht.   Die  Verschmelzung  der 
drei  unteren  Wirbel  untereinan- 
der fällt  in  das   dritte  oder 
vierte  Dezennium  und  die  Ver- 
bindung dieser  mit  dem  ersten 
Wirbel  und  dem  Sacrum  in  noch  spätere  Zeiten. 

Das  Kreuzbein  entwickelt  sich  aus  fünf  Wirbeln,  welche  alle 
aus  denselben  drei  Stücken  hervorgehen,  wie  die  übrigen  Wirbel,  zu 
denen  dann  bei  den  ersten  drei  oder  (Qua in,  Gegenbaur)  vier 
Wu'beln  im  6.-8.  Fötalmonate  noch  accessorische.  Kippen  homologe 
Stücke  hinzukommen,  die  am  ventralen  Theile  des  seitlichen  breiten 
Anhanges  ihren  Sitz  haben.  Die  Vereinigung  der  drei  Haupttheile 
dieser  Wiibel  findet  von  unten  nach  oben  fortschreitend  im  2.-6. 
Jahre  statt  und  etwas  später  die  der  seitlichen  Kerne  der  oberen 
Wirbel,  von  denen  ebenfalls  die  unteren  am  frühesten  verschmelzen. 

Die  Verschmelzung  aller  Kreuzbeinwirbel  untereinander,  die  an- 
fangs durch  dünne  Fibrocartilagines  geschieden  sind,  beginnt  im 
18.  Jahre  von  unten  nach  oben  fortschreitend,  so  dass  die  Ver- 
einigung der  ersten  zwei  Wirbel  meist  erst  nach  dem  25.  Jahre  statt- 
hat.   Vorher  erhalten  jedoch  alle  Kreuzbeinwirbel  nach  der  Pubertät 

0.  Schultze,  Entwicklungsgeschichto.  13 
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Knorpeligpr 
Zahnfortsatz 
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des  Atlas 


F.  interverte- 
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Abb.  165.    Sagittalschnitt  der  Halswirbelsäule 
des  menschlichen  Embryo  vom  8.  Monat. 
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knöcherne  E|)iphysen.scheiben  Avie  die  anderen  Wirbel,  zu  welchen 
Knochenkernen  sich  dann  noch  im  18. — 20.  Jahre  je  zwei  seitliche 
Platten,  eine  obere  an  der  Facies  auricularis  und  eine  untere  neben 
den  zwei  letzten  Wirbeln  gesellen,  die  um  das  25.  Jahr  mit  *dem 
Haui)tknochen  sich  verbinden. 

Nun  noch  einige  Bemerkungen  über  die  Fihrocartilagines  inter- 
vertehrales.  Während  in  den  Körpern  der  Wirbel  die  Chorda  sehr  früh 
verschwindet,  sobald  die  Ossifikationspunkte  auftreten,  findet  sich  in 
den  Faserknorpeln  gerade  das  Gegentheil.  Wie  oben  bemerkt  wurde, 
ist  schon  im  zweiten  Monat  die  Chorda  in  den  Zwischenwirbelbändern 
stärker  entwickelt,  und  bei  weiterer  Verfolgung  zeigt  sich,  dass  dieser 
Chordarest  mit  der  Wirbelsäule  fortwuchert  und  den  Haupttheil  der 
späteren  Pulpa  der  Fihrocartilagines  interverteh'ales  bildet  und  noch 
beim  Erwachsenen  vorhanden  ist. 

Aber  nicht  nur  in  den  Fihrocartilagines  intervertehrales ,  sondern 
auch  in  den  knorpeligen  Theilen  der  Wirbelsäule  erhält  sich  die 
Chorda  lange,  und  zeigen  die  lange  knorpelig  bleibenden  Theile,  wie 
das  Steissbein,  der  Zahn  des  Drehers  und  die  Schädelbasis,  noch  bei 
der  Geburt  und  darüber  hinaus  Chordareste.  Die  für  die  mensch- 
liche Wirbelsäule  im  Gegensatz  zu  der  der  übrigen  Säuger  typischen 
Krümmungen  der  Wirbelsäule  des  Erwachsenen  sind  bereits  beim 
Neugeborenen  vorhanden. 

Die  als  Spina  hifida  bezeichneten  Spaltbildungen  im  Bereiche 
des  dorsalen  Theiles  der  Wirbelsäule  treten  vornehmlich  in  der 
Cervikal-,  besonders  aber  in  der  Lenden-  und  Kreuzbeingegend  auf. 
Durch  einen  w^echselnd  grossen  medianen  Spalt  im  Bereiche  der 
Wirbelbögen  dringt  eine  verschiedenartige  Geschwulstbildung,  die  auch 
einen  Theil  des  Kückenmarks  einschliessen  kann  bis  unter  die  Rücken- 
haut vor.  Wenn  man  im  Auge  behält,  dass  sich  die  Umwachsung 
des  ursprünglich  ganz  oberflächlichen  Neurairohres  durch  die  sich 
später  auflagernden  Theile  in  ventro-dorsaler  Richtung  vollzieht  — 
im  Gegensatz  zu  der  in  dorso-ventraler  Richtung  vor  sich  gehenden 
Umwachsung  des  vegetativen  Rohres  mit  seinen  Anhangsdrüsen  — 
so  muss  man  die  Spina  hifida  als  aus  mangelhafter  dorsaler  Um- 
wachsung des  Neurairohres  hervorgegangen  deuten,  in  ähnlicher  Weise, 
wie  die  Fissura  sterni  und  die  Bauchspalte  (s.  u.)  als  mangelhafter 
ventraler  Verschluss  der  das  Darmrohr  im  weiteren  Sinne  bilateral  um- 
wachsenden Theile  aufzufassen  ist.  Das  ursächliche  Moment  der  auf 
diese  Weise  morphologisch  erklärbaren  Missbildung  bleibt  im 
dunkeln.  Durch  die  Defektbildung  in  den  Wirbelbögen  und  den  auf- 
gelagerten Theilen  stülpen  sich  in  vielen  Fällen  hernienartig  die 
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Rückenmarkshäute  aus,  und  in  dem  Bruchsack  sammelt  sich  mehr  oder 
weniger  reichhche  Cerebrospinalflüssigkeit  an. 

Die  Eippen  entstehen  durch  ventral  gerichtetes  Auswachsen 
der  unteren  Bogen  des  primitiven  Wirbels  und  sind,  wie  diese,  seg- 
mentale Bildungen.  Jede  Rippe  ist  also  auf  den  kaudalen  Theil 
eines  ürsegmentes  zurückzuführen.  Gleichzeitig  mit  dem  ventral  ge- 
richteten Wachsthum  findet  die  von  den  Muskelplatten  aus  sich  bil- 
dende und  ventral  vorwachsende  Interkostalmuskulatur  ihre  Befestigung 
an  den  Rippen.  Jedes  Muskelsegment  (Myomer)  mit  der  kaudalwärts 
sich  anschliessenden  Rippe  geht  aus  einem  Ursegment  hervor. 

Die  Verknorpelung  der  anfangs  häutigen  Rippe  erfolgt  wie 
die  des  ganzen  Rumpfskeletts  und  wie  das  Wachsthum  der  Muskeln 
und  Nerven  in  dors o-ventraler,  vielleicht  ursprünglich  terripetaler 
Richtung.  Die  knorpelige  Rippe  ist  eine  Zeit  lang  ein  Knorpelstück 
mit  dem  knorpeligen  Wirbel;  die  Gelenke  treten  erst  später  dui'ch 
reichliche  Ansammlung  von  Intercellularflüssigkeit  auf,  wie  denn  fast 
alle  Hohlräume  unseres  Körpers  in  letzter  Instanz  auf  Intercellular- 
lücken  zurückführbar  sind.  Die  Rippen  verknöchern  sehr  früh, 
schon  am  Ende  des  zweiten  Monats,  jede  mit  einem  dorsalen  Knochen- 
kerne, der  sich  rasch  nach  beiden  Seiten  ausbreitet,  so  dass  dieselben 
schon  im  dritten  Monate  eine  erhebliche  Länge  haben. 

Wie  andere  Röhrenknochen  wachsen  dann  die  Rippen  theils  auf 
Kosten  des  lüiorpelrestes  —  von  dem  ein  Theil  zu  den  bleiben- 
den Rippenknorpeln  sich  gestaltet  —  theils  vom  Perichondrium  aus 
weiter,  bis  endlich  in  später  Zeit  (vom  8.— 14.  Jahre  nach  Schwegel) 
in  den  Knorpeln  der  Köpfchen  und  Höcker  Epiphysenkerne  sich 
bilden,  die  zwischen  dem  14.— 18.— 25.  Jahre  mit  der  Diaphyse 
verschmelzen. 

Nach  den  Untersuchungen  von  E.  Rosenberg  entwickeln  beim 
menschlichen  Embryo  auch  die  Lendenwirbel  knorpelige  Rippen- 
rudimente, die  später  mit  dem  Querfortsatze  verschmelzen  und  in 
den  vorderen  Teil  desselben  übergehen.  Die  beim  Menschen  nicht 
selten  vorkommende  13.  Rippe  am  20.  Wirbel  ist  eine  weitere  Ent- 
wicklung der  ersten  dieser  Lumbairippen. 

Das  Brustbein  entsteht  nach  Rathk es  Entdeckung  durch  die 
Verwachsung  zweier  Knorpelstreifen,  die  mit  den  vorderen  Enden 
der  wahren  Rippen  zusammenhängen.  Die  vorderen  Enden  der 
knorpeligen  Brustbeinrippen  verschmelzen,  nachdem  sie  die  Seiten- 
theile  der  vorderen  Brustwand  erreicht  haben,  zu  einer  in  der 
Längsrichtung  verlaufenden  paarigen  Kjiorpelleiste ,  der  „Sternal- 
leiste^'  von  Rüge,  worauf  dann  die  Leisten  beider  Seiten  von  dem 
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proximalen  nach  dein  distalen  Ende  fortschreitend  einander  entgegen- 
waclisen  und  verschmelzen,  während  zugleich  zum  Theil  vor, 
zum  Theil  nach  der  Verschmelzung  die  Rippen  von  den  Sternal- 
leisten  sich  abgrenzen.    Ist  dies  geschehen,  so  verbinden  sich  dann 

noch  die  distalen  Enden  der 
Sternalleisten,  die  genetisch  zu 
den  vordersten  falschen  Rippen 
in  Beziehung  zu  stehen  scheinen 
(Rüge),  untereinander  und  bil- 
den den  Processus  xiphoideus. 
Am  knorpeligen  Brustbeine  ent- 
stehen dann  später  quere  Tren- 
nimgslinien,  die  dasselbe  in  drei 
Stücke  zerfallen,  und  am  Körper 
sind  von  Hof f mann  und  zum 
Theil  auch  von  Rüge  weitere 
solche  Trennungslinien  oder  An- 
deutungen von  solchen  auch 
zwischen  dem  2.,  dem  5.  und 
6.  Rippenpaare  gesehen  worden. 
Beweise  einer  Zusammensetzung 
Abb.  166.   Fissura  sterni  Idi  oberen  Theile.     des  Organes  aus  hintereinander- 

Ueber  dem  Nabel  eine  Bauchspalte.  i      ht  .  •       i  i 

(Nach  Obermeier.)  hegenden Metameren,  Wie solche 

bei  den  Edentaten  und  an- 
deren deutlich  sich  erhalten  haben  (Hoff mann).  Diese  Entwick- 
lungsweise des  Brustbeines  aus  zwei  Hälften  erklärt  jene  bekann- 
ten Missbildungen,  welche  man  mit  dem  Namen  der  Brustbein- 
spalten [Fissurae  sterni)  bezeichnet  (Abb.  166).  Es  sind  dies  Fälle, 
in  denen  die  Brustbeinhälften  nicht  ganz  zur  Vereinigung  gelangen, 
sondern  grössere  oder  kleinere  Lücken  als  Ueberreste  der  ursprüng- 
lichen grossen  Lücke  zwischen  den  Rippen  vorkommen  und  in  der 
Mitte  der  Brust  nur  die  Haut  als  Bedeckung  sich  findet,  durch 
welche  hindurch  oft  die  Pulsationen  des  Herzens  unmittelbar  gesehen 
werden  können.  Das  Herz  kann  auch  in  der  Spalte  oder  gar  ausser- 
halb derselben  gefunden  werden  (Ectopia  cordis).  Auch  kann  die 
Spalte  mit  einer  Bauchspalte  verbunden  sein,  wie  solche  auch  in  dem 
Fall  der  Abbildung  166  in  geringem  Grade  bestanden  hat.  Am 
Processus  xiphoideus  sind  die  Lücke  in  der  Mitte  und  das  gabelig 
getheilte  Ende  ebenso  wie  kleine  Lücken  in  dem  Corpus  sterni  auf 
die  ursprüngliche  Trennung  zurückzuführen. 

Ueber  dem  Manubrium  sterni  hat  Rüge  bei  menschlichen  Em- 
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bryonen  zwei  kleine  Knorpelstücke  (Suprasternalstücke)  gefunden,  die 
später  untereinander  und  mit  dem  Manubrium  verschmelzen  und 
vielleiclit  mit  einer  untersten  Halsrippe  genetisch  zusammengehören. 
Eine  andere  Bildung  ist  eine  Knorpelplatte,  die  am  Sternalteil  des 
Sternokostalgelenkes  sich  entwickelt,  bei  Embryonen  -von  10—12  cm 
Länge  am  ausgebildetsten  ist  und  dem  Episternum  der  Säuger  ent- 
spricht. Rüge  deutet  überhaupt  alle  intersternoklavikularen  Bil- 
dungen als  Episternum  und  wären  somit  die  Zwischenscheibe  und  die 
beiden  Gelenkhöhlen  dieser  Gegend  als  episternal  anzusehen. 

Die  Verknöcherung  des  knorpeligen  Brustbeines  beginnt  ziem- 
hch  spät,  d.  h.  vom  6.  Fötalmonate  an,  indem  sich  meist  ein  Knochen- 
punkt im  Manubrium,  eine  gewisse  wechselnde  Zahl  von  solchen 
(4-13  nach  Schwege]),  die  häufig  paarweise  in  3 — 4  Querreihen 
stehen,  im  Körper  und  dann  gewöhnlich  noch  ein  Punkt  im  späteren 
Processus  ensiformis  bildet.  Später  beim  reifen  Embryo  und  im  ersten 
Jahre  verschmelzen  die  einzelnen  Punkte  des  Körpers  zu  drei  bis  vier 
grösseren  Stücken,  welche  vom  vierten  Jahre  an  auch  noch  von  unten 
nach  oben  so  miteinander  sich  verbinden,  dass  der  Knochen  nur  noch 
die  bekannten  drei  Stücke  zeigt,  deren  weitere  Verhältnisse  uns  nicht 
berühren.  In  der  Anordnung  der  Knochenpunkte  hat  sich  der  ur- 
sprünglich gegliederte  Bau  des  Sternums  bei  dem  Menschen  noch  un- 
deutlich erhalten. 

n.  Das  Kopfskelett. 

Der  Schädel  durchläuft  wie  die  Wirbelsäule  drei  Zustände,  den 
häutigen,  knorpeligen  und  knöchernen,  von  denen  wir  die 
beiden  ersten  die  Primordialschädel  heissen.  Ferner  ist  hervor- 
zuheben, dass  auch  der  Schädel  wie  das  Rumpfskelett  aus  einem 
Blasteme  hervorgeht,  welches  zu  den  Seiten  und  am  vorderen  Ende 
der  Chorda  sich  findet.  Das  sind  die  Ur wirbelplatten  des 
Kopfes, 

a)  Der  häutige  Schädel. 

Wir  hatten  gesehen,  wde  durch  Faltung  der  Keimhaut  an  dem 
Vorderende  der  Embryonalanlage  der  das  Vorderhirn  enthaltende 
Kopf  sich  abhebt  (vergl.  die  schematische  Abb.  53).  Dann  heisst 
der  vorderste  Theil  des  embryonalen  Kopfes,  der  ganz  von  dem 
Vorderhirn  ausgefüllt  ist,  Stirnwulst  (s.  Abb.  76—78  u.  S.  58). 
Einen  Längsschnitt  dieses  Stadiums  giebt  die  Abb.  167.  Man 
sieht,  wie  die  Chorda  dorsalis  das  blinde,  noch  durch  die  Rachen- 
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haut  verschlossene,  vordere  Ende  des  Üarmrohres  (die  sogenannte 
S  e  e  s  s  c  1  'sehe  Tasche)  umgreift  und  an  dem  Ansätze  der  Kachenhaut 


Amnion 


Eathke'sche  Tascbo 


Rachenhaut 


Aortenbulbus 


Seesserscho 
Tasche 


Chorda 


Vorderdarm 


Abb.  167.   Medianschuitt  des  Kopfes  eines  Kaninchenenibryo  von  9  Tagen.   Fil  Vorder- 
hirn; I/IT  Mittelhirn;  S^T?  Hinterhirn. 

ihr  Ende  tindet,  ohne  also  bis  in  den  vordersten  Theil  des  Kopfes 
zu  reichen.  In  der  Mittellinie  wird  an  der  freien  Fläche  das  Hirn- 
rohr nur  von  Ektoblast  be- 
deckt, doch  enthält  auf  die- 
sem Stadium  der  Kopf  schon 
reichlichen  Mesoblast.  In  die- 
ser Beziehung  ist  die  Abb.  167 
mit  der  Abb.  168  zu  ver- 
gleichen. Die  letztere  stellt 
einen  Querschnitt  des  Kopfes, 


Uinterhirn 


Vena  jugularis 


Aranion 


Aorta 


Augenhlase 


eines  gleichfalls 


9  tägigen 


Vorderhirn 


Abb.  168.  Querschnitt  des  Kopfes  eines  Kaninchen- 
enibryo von  9  Tagen  2  Stunden  (vgl.  S.  49). 


Kaninchenembryo  in  der 
Richtung  der  in  Abb.  167 
mit  ;,Amnion"  bezeichneten 
Linie  dar.    Der  Mesoblast 


ist  als  erste  Spur  des  häutigen  Schädels  in  Form  eines  locker  ge- 
fügten Bindegewebszellennetzes,    in    dem  die    oberen  Enden  der 
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den  Vorderdarm  umgreifenden  Aortenbogen  getroö'en  sind,  gut  ent- 
wickelt. Zwischen  den  Aorten  liegt  ein  auch  im  Medianschnitt  sicht- 
barer, zwischen  Vorderhirn  und  Hinterhirn  sich  einschiebender  Keil 
von  Mesoblast,  (s.  auch  Abb.  167),  der  vordere  Schädelbalken. 
Immerhin  ist  um  diese  Zeit  das  den  primitiven  Schädel  darstellende 


Haubenwulst 


Abb.  169.  Medianschuitt  des  Kopfes  eines  Kaninchenembryo  von  10  Tagen  und 
12  Stunden.    /T/I  Hemisphärenhirn;  Zi7  Zwischenhiru ;  ilf/7  Mittelhirn ;  J"  Isthmus; 

Hh  Hinterhiru. 

Gewebe  noch  so  unbedeutend,  dass  die  einzelnen  Theile  des  Hirns  bei 
dem  unversehrten  Embryo  mehr  oder  weniger  deutlich  von  aussen 
sichtbar  durchschimmern  (s.  Abb.  335).  Als  wesentlicher  Unterschied 
gegenüber  der  häutigen  Rumpfskelettanlage  erscheint  die  Thatsache, 
dass  der  häutige  Schädel  keine  Segmentierung  besitzt  und  dadurch 
direkte  Beziehungen  der  Schädelknochen  zu  Ursegmenten,  wie  wir  sie 
bei  den  Knochen  des  Rumpfskelettes  finden,  ausgeschlossen  sind. 

Im  Bereiche  des  Hinterkopfes  lassen  sich  allerdings  nach  vorn  bis 
zur  Gegend  des  Ohrbläschens  reichende  Ursegmente  nachweisen.  Sie 
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wurden  in  der  Dreizahl  von  Froriep  bei  Wiederkäuerembryonen 
gefunden.  Ks  existirt  jedoch  keine  direkte  Be/ieliung  derselben 
zur  Bildung  der  Schädel knochen,  sie  tauchen  vielmehr  nur  vorüber- 
gehend auf,  um  darm  ohne  dauernd  segmentirte  Nachkommen  zu 
verschwinden.  In  vergleichender  Beziehung  sind  sie  hochinteressant 
und  deuten,  ebenso  wie  die  im  Bereiche  des  Hirnrohres  vorhandenen 
Neuromeren  (s.  u.)  und  anderes,  auf  einen  segmentalen  Urzustand 
des  Kopfes. 

Die  die  Hirnanlage  von  beiden  Seiten  umziehenden  Mesoblast- 
massen,  Averden  auch  als  Kop fplatte n  bezeichnet.  Sie  umwachsen 
sehr  bald  das  Hirnrohr  vollständig  und  stossen  in  der  Mittellinie 

zusammen,  sodass  nun  das  Hirn  von 
einem  geschlossenen  Mesoblastmantel 
umhüllt  ist  (Abb.  169).  Gleichzeitig 
wird  auch  die  Chorda,  die  anfangs 
frei  zwischen  den  verschmälerten 
medialen  Rändern  der  Kopfplatten, 
einerseits  an  den  Entoblast  des 
Vorderdarmes,  anderseits  an  das 
Neuralrolir  anstiess,  wie  bei  der  Bil- 
dung des  Rumpfskeletts  ganz  von 
dem  Mesoblastgewebe  der  Kopfplat- 
ten eingeschlossen,  und  dann  ist  die 
Anlage  auch  dieses  Theiles  des  Schä- 
dels in  häutigem  Zustande  vollendet. 
Ein  Vergleich  der  Abb.  167  und  169 
lehrt  noch  die  stärkere  Ausbildung 
des  vorderen  Schädelbalkens  oder  der 
primitiven  Sattellehne  (K  ö  1 1  i  k  e  r),  das 
Verschwinden  der  Rachenhaut  und 
die  stärkere  Ausbildung  der  Hini- 
wird  erst  später  eingegangen. 
Die  weiteren  Veränderungen  des  häutigen  Schädels  betreffen  in 
erster  Linie  seinen  vordersten  chordafreien  Abschnitt,  der  zugleich 
mit  dem  Auftreten  der  Schädelkrümmungen  nach  und  nach  immer 
mehr  an  Masse  zunimmt  und  schliesslich  zu  dem  ganzen  Theile  sich 
gestaltet,  der  dem  vorderen  Keilbeine  und  der  Nasengegend  entspricht, 
welchen  wir  als  Spheno-ethmoida Itheil  oder  als  prächor- 
dalen  Abschnitt  bezeichnen  Avollen.  Im  Gegensatz  hierzu  steht  der 
hintere  chordahaltige Theil,  der  sphen o-occip italer  oder  chordaler 
Abschnitt  i'enannt  wird. 


Abb.  170.  Schädel  eines  vier  Wochen 
alten  menschlichen  Erabrj-o,  senkrecht 
durchschnitten,  von  innen  und  ver- 
grössert  dargestellt.  n  unbestimmt 
durchschimmerndes  Auge;  no  hohler 
platter  Nervus  opticu>i;  v,  z,  m,  h,  n, 
Gruben  der  Schädelhöhle,  die  das 
Vorderhirn,  Zwischeuhirn,  Mittelhirn, 
Hinterhirn  und  Nachhirn  enthalten; 
<  mittlerer  Schädelbalken  oder  vorderer 
Theil  des  Tentorivm  cerebelU;  t'  seit- 
licher und  hinterer  Theil  des  Tenlorium, 
jetzt  noch  zwischen  Mittelhirn  und 
Zwischenhirn  gelegen;  p  Rathke'sche. 
Tasche;  o  primitives  Gehörbläschen 
durchschimmernd.    (Nach  Kölliker.) 

krümraunc.    Auf  die  Hirntheile 


II.  Das  Kopfskelett. 


201 


Ein  dem  Stadium  der  Abb.  169  entsprechendes  Stadium  des 
menschlichen  Embryo  zeigt  noch  Abb.  170,  in  welcher  ailes,  was  vor 
dem  Buchstaben  gelegen  ist,  den  sich  immer  mehr  vergrössernden 
spheno-ethmoidalen  Theil  darstellt.  Zugleich  ergiebt  diese  Figur, 
dass,  gleichzeitig  mit  der  Ausdehnung  der  Schädelbasis  nach  vorn, 
auch  der  vordere  Schädelbalken  t  mächtig  sich  erhebt,  während  zu- 
gleich noch  andere  Fortsätze  an  der  inneren  Oberfläche  des  Schädels 
dazutreten,  die  die  Schädelhöhle  in  Unterabtheilungen  für  die  ein- 
zelnen Abschnitte  des  Gehirnes  sondern.  In  diesem  Stadium  ist  mm 
übrigens  der  Spheno-ethmoidaltheil  noch  sehr  dünn  und  auch  mit 
dem  Spheno-occipitaltheil  der  Schädelbasis  scheinbar  ausser  aller  Ver- 


Abb.  171.  Senkrechter  Durchschnitt  durch  den  Schädel  eines  acht  Wochen  alten 
menschlichen  Embryo  in  natürlicher  Grösse.  Die  Schädelbasis  erhebt  sich  in  der 
Gegend  der  späteren  Sattellehne  in  einen  grossen,  mittleren,  am  Ursprünge  im  Innern 
knorpeligen,  sonst  häutigen  Fortsatz,  den  mittleren  Schädelbalkeu  ßathkes.  Von  diesem 
zieht  sich  bis  zu  2  eine  Falte  der  harten  Hirnhaut,  das  Tenlorium  cerebelli,  zu  dem 
auch  der  häutige  Theil  des  erwähnten  Fortsatzes  gehört.  Die  kleine  Grube  vor  dem 
Tentorivm  unmittelbar  über  dem  Fortsatze  ist  für  das  Mittelhirn  (Vierhügel),  die 
grössere  Grube  zwischen  2  und  3  für  das  Cerebellum.  Bei  3  ist  eine  Falte  der  Hirn- 
haut, die  zwischen  Cerebellum  und  Medulla  oblonxjaia  sich  einsenkt,  für  welche  letztere 
die  Grube  hinter  dieser  Falte  bei  4  bestimmt  ist.  In  diese  erhebt  sich  noch  eine  kleine 
Kante  der  Basis,  die  unmittelbar  hinter  dem  Pons  liegt  und  dem  hintersten  Theil  der 
Schädelbasis  entspricht.  Der  grössere  Raum  der  Schädelhöhle  vor  dem  grossen  Basilar- 
fortsatze  wird  nochmals  durch  eine  seitliche  Hirnhautfalte  bei  1  in  zwei  Eäume  ge- 
schieden, von  denen  der  vordere  das  grosse  Hirn,  der  hintere  den  Sehhügel  mit  den 
entsprechenden  Basaltheilen  [Tub er  einer eum,  Hypophysis  etc.)  enthält.  Der  vorderste 
höh  ere  Theil  der  Schädelbasis  ist  das  Siebbein  und  der  Nasentheil  derselben.  —  Zur 
besseren  Orientirung  vergleiche  man  die  spätere  Zeichnung  des  Gehirnes  eines  Embryo 
aus  dem  3.  Monate.    (Nach  Kölliker.) 

bindung,  was  daher  rührt,  dass  um  diese  Zeit  eine  bereits  in  anderen 
Abbildungen  sichtbare  Ausstülpung  der  Schlundhöhe  (bei  p)  durch  die 
Schädelbasis  statthat,  welche  zur  Bildung  eines  Theiles  der  Hypo- 
physis in  Beziehung  steht.  Doch  sind  diese  Verhältnisse  nur  von 
kurzer  Dauer,  indem  die  Lücke  in  der  Basis  cranii  rasch  sieh  schliesst 
und  der  vor  derselben  gelegene  Theil  bald  mächtig  sich  verdickt  und 
auch,  beim  Menschen  langsamer,  bei  Thieren  rascher,  sich  verlängert. 
Abb.  171  zeigt  von  einem  acht  Wochen  alten  menschlichen  Embryo 
den  Spheno-ethmoidaltheil  bereits  recht  gut  entwickelt  und  in  unun- 
terbrochener Verbindung  mit  dem  hinteren  Theile  der  Schädelbasis, 
an .  welcher  ausser  dem  stark  entwickelten  vorderen  Schädelbalken 
noch  ein  von  Kölliker  Vorjahren  beschriebener  und  als  hinterer 
Schädelbalken  bezeichneter  Fortsatz  sichtbar  ist. 
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Deutliclier  sind  diese  Verhältnisse  an  dem  Schädel  eines  Thieres, 
bei  welchem  der  aus  der  Schnauzenfalte  (s.  S.  60  u.  Abb.  80)  hervor- 
gegangene Ethmoidaltheil  der  Basis  deutlich  als  Schnauze  hervortritt. 

Der  bisher  beschriebene  häutige  Primordialschädel 
wird  nur  zum  Theil  zur  Bildung  des  späteren  Schädels 

verwendet.  Abgesehen  nämlich 
von  einer  Schicht,  die  zu  den 
äusseren  Bedeckungen  und  den 
Deckknochen  des  späteren  knöcher- 
nen Schädels  sich  gestaltet  und 
jetzt  noch  nicht  deutlich  unter- 
scheidbar ist,  enthält  das  häutige 
Cranium  auch  die  Anlagen  aller 
Hirnhäute  in  sich,  und  sind 
namentlich  die  an  demselben  be- 
schriebenen Fortsätze  nach  innen 
nichts  als  vergängliche  oder  blei- 
bende Theile  der  Dura  und  Fia 
maier.  Auch  kann  man  schon  in 
diesem  Stadium  an  vielen  Stellen 
den  Antheil  der  einen  und  der 
anderen  Bildungen  ganz  deutlich 
unterscheiden,  vor  allem  an  der 
Schädelbasis,  wo  die  Meninx  vas- 
culosa  durch  eine  kolossale  Ent- 
wicklung sich  auszeichnet.  Der 
vordere  und  der  hintere  Schädel- 
balken bestehen  in  ihrer  ranzen 
Dicke  aus  einem  lockeren  gefäss- 
reichen  Gallertgewebe,  das  später 
fast  ganz  Pia  mater  wird,  und 
ein  ähnliches  Gewebe  zieht  sich  auch  von  einem  Balken  zum  anderen 
längs  der  Schädelbasis  hin  und  erstreckt  sich  abwärts  vom  hinteren 
Balken  bei  Säugethieren  längs  der  ganzen  hinteren  Fläche  der  Wirbel- 
säule herab.  In  diesem  Gallertgewebe  der  Schädelbasis  verlaufen  die 
Arteria  basilaris  und  ihre  Aeste,  und  durchläuft  dieses  Gefäss  den 
vorderen  Schädelbalken  in  seiner  ganzen  Höhe  und  theilt  sich  erst  an 
dessen  oberem  Rande  in  seine  Aeste. 

Sieht  man  von  diesen  Theilen  ab,  die  zu  den  Hirnhäuten  und 
zur  äusseren  Haut  sich  gestalten,  so  bleibt  als  häutiges  Cranium 
immer  noch  eine  ganz  geschlossene  Kapsel  übrig,  die,  abgesehen  von 


Abb.  172.  Kopf  eines  Schafembryo  von 
3,6  cm  Länge  (Kopflänge  1,46  cm),  sagittal 
in  der  Medianebene  durchschnitten,  3 mal 
vergr.  u  Unterkiefer;  z  Zunge;  .9  Seplvm 
narium;  ob  Occipitale  basüare;  tho  Thalamus 
opticus;  vt  Decke  des  Ventricnivs  tertius; 
cp  Commissnra  posterior;  mh  Mittelhirn 
mit  einer  zufällig  entstandenen  Falte;  ms  der 
mittlere  Schädelbalken  v.  E  a  t  h  k  e  (vorderer 
Schädelbalken,  Kölliker);  hs  hinterer 
Schädelbalken;  /  Falx  cerebri;  /'Schluss- 
platte des  Vorderhirnes;  fm  in  der  Ver- 
längerung dieser  Linie  das  Foramen  inter- 
ventriculare  (Monroi),  von  welchem  aus 
eine  Rinne  rückwärts  und  abwärts  zum 
Sehnerven  zieht,  der  hohl  ist;  t  Tentorium 
cerebelli;  cl  Cerebellum;  pl  Plexus  chorioi- 
deus  ventriculi  IV.    (Nach  Kölliker.) 
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den  Durchtrittsstellen  der  Nerven  und  Gefässe,  nur  an  einer  Stelle 
eine  vorübergehende  Unterbrechung  oder  Lücke  zeigt,  da  nämlich, 
wo  der  vordere  Lappen  des  Hirnanhanges  als  eine  Ausstülpung  aus 
der  Schlundhöhle  sich  bildet,  welche  Gegend  der  späteren  Sella  turcica 
entspricht.  Es  schliesst  sich  jedoch  auch  diese  Gegend  bald  wieder, 
und  kann  daher  nur  vorübergehend  von  einer  Unvollständigkeit  des 


häutigen 


Cranium  die  Kede   sein.     Ebensowenig   wie   diese  erste 


Schädelanlage  erhebliche  Lücken  darbietet,  zeigt  sie  auch  auffallende 
Verschiedenheiten  mit  Hinsicht  auf  die 
Dicke  ihrer  einzelnen  Gegenden  mit  Aus- 
nahme dessen,  dass  der  Spheno-occipitai- 
theil  der  Basis  der  dickste  Theil  des 
Ganzen  ist.  Es  ist  jedoch  noch  zu  be- 
merken, dass  im  Anfange  in  keiner  Weise 
sich  unterscheiden  lässt,  wieviel  auf  Kech- 
nung  der  Hirnhäute,  wieviel  auf  die  eigent- 


liche Anlage  des  Schädels  kommt. 


b)  Der  knorpelige  Schädel. 

Die  Verknorpelung  des  Schädels  be- 
ginnt beim  Menschen  im  zweiten  Monate 
und  führt  bald  einen  bedeutenden  Theil 
des  häutigen  Cranium  in  einen  festeren 
Zustand  über,  während  der  übrige  Theil 
häutig  bleibt  (Abb.  179).  Zu  diesem  letz- 
teren gehört  das  ganze  Schädeldach  und 
ein  erheblicher  Theil  der  Seitentheile,  wäh- 
rend die  Basis  fast  ganz  knorpelig  wird. 
Genauer  bezeichnet  wird  ganz  und  gar 
knorpelig  das  spätere  Hinterhauptbein,  die 
Pars  petrosa  und  mastoidea  des  Felsen- 
beines, das  Keilbein  mit  den  grossen  und 
kleinen  Flügeln,  das  Siebbein  und  die 
äussere  Nase,  doch  verdienen  folgende 
Punkte  als  von  den  Verhältnissen  der 
späteren  Zeit  abweichend  besondere  Erwäh- 


Abb.  173.  Primordialschädel 
eines  drei  Monate  alten  mensch- 
lichen Embryo  von  oben,  a  obere 
Hälfte  der  Squama  occipitalis; 
b  untere  Hälfte  derselben ;  c  knor- 
pelige Parietalplatte;  d  Pars 
lateralis  ossis  occipitalis;  e  Pars 
basilaris;  f  Pars  petrosa  mit 
dem  Porus  acusticvs  internus; 
g  Sattellehne,  davor  zwei  Kerne 
des  hinteren  Keilbeinkörpers ; 
A  Kerne  in  den  Processus 
clinoidei  anteriores;  i  grössten- 
theils  knöcherne  jLla  magna; 
k  Ala  parva;  l  Crista  galli; 
m  Labyrinth  des  Siebbeines; 
n  knorpelige  Nase;  o  Knorpel- 
streif zwischen  der  Parietalplatte 
und  dem  Keilbeine;  p  Frontal- 
platte  oder  knorpeliger  Ver- 
bindungsstreif zwischen  der  Ala 
parva  und  den  Lamina  cribrosa 
( Commissura  orbiio  -  ethmoidea, 
Decker);  q  Foramen  opticum; 
r  hinteres  Keilbein  mit  zwei 
Knochenkernen. 
(Nach  Kölliker.) 


nung.  Erstens  ist,  gewisse  kleine  Knorpel 
am  unteren  Rande  des  Septum  narium  ausgenommen  (s.  unten),  die  ganze 
Kjnorpelmasse  zusammenhängend,  so  dass,  wenn  man  von  gewissen 
Theilen  der  Schädelbasis  absieht,  die  später  noch  berührt  werden  sollen, 
keinerlei  Grenzen  entsprechend  den  späteren  Trennun"en 
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der  Knochen  sich  finden  und  z.  B.  auch  die  knorpelige  Nase 
(Septum  und  Nasenfliigelknori)el)  mit  den  entsprechenden  Theilen  des 
knorpeligen  Siebbeines  unmittel l)ar  verbunden  sind  und  ebenso  die 
öartUayo  pelrosa  mit  der  knorpeligen  Schädellwsis  und  den  knorpeligen 
Seitentheilen.  Zweitens  ist  der  knorpelige  Schädel  ausgedehnter  als 
die  entsprechenden  gleichgenannten  knöchernen  Theile.  Es  hängen 
nämlich  erstens  die  Labyrinthe  des  Siebknorpels  mit  den  Alae  parvae 
und  dem  vorderen  Keilbeine  durch  die  Frontalplatte  (Orbitalplatte) 
(Abb.  179  ij)  zusammen,  so  jedoch,  dass  zwischen  beiden  Theilen  eine 
Lücke,  das  Foramen  splieno-frontale  (Spöndli),  übrig  bleibt.  Zweitens 
verbreitert  sich  die  knorpelige  Pars  mastoidea  so  weit  nach  oben  in 
die  Parietalgegend  hinein,  dass  füglich  von  einem  Parietalknorpel 
oder  einer  knorpeligen  Parietalplatte  gesprochen  werden  kann  (Abb. 
173  c).  Endlich  hängt  diese  Parietalplatte  auch  laterahvärts  von  der 
Cartüago  petrosa  mit  der  Ala  magna  und  dem  hinteren  Keilbein- 
körper  zusammen,  so  dass  auch  eine  Art  rudimentärer  knorpeliger 
Squama  temporalis  hergestellt  wird.  Viel  vollständiger  als  beim 
Menschen  sind  die  knorpeligen  Cranien  gewisser  Säugethiere,  wie  sie 
in  einer  sorgfältigen  Arbeit  von  Decker  beschrieben  sind. 

Die  erste  Entstehung  des  knorpeligen  Cranium  oder  Chondrocra- 
nium  hat  Kölliker  bei  Kaninchenembryonen  genau  untersucht.  Die 
Verknorpelung  beginnt  am  14.  und  15.  Tage  des  Fötallebens,  und 
ist  am  16.  Tage  der  knorpelige  Primordialschädel  bereits  fast  ganz 
angelegt.  Die  Knorpelbildung  beginnt  an  der  gesammten  Schädelbasis 
und  den  unteren  Seitentheilen  des  Schädels,  sowie  ferner  im  Septum 
narium  und  den  Seitentheilen  der  Ethmoidal-  und  Nasengegend  gleich- 
zeitig, und  entsteht  somit  das  Chondroci'anium  ziemlich  auf  einmal 
und  fast  wie  aus  einem  Gusse.  Als  selbständig  auftretende  Bil- 
dungen des  Chondrocranium  erscheinen  der  Steigbügel,  der  Amboss 
und  der  Hammer  mit  dem  Meckel'schen  Knorpel. 

Ferner  ist  in  hohem  Grade  beachtenswerth,  dass  Froriep  (s.  S.  200) 
ein  der  von  ihm  nachgewiesenen  Segmentirung  in  dem  Mesoblast 
der  Occipitalgegend  entsprechendes  Auftreten  von  Knorpelcentren 
kennen  lehrte,  wodurch  der  kaudale  Theil  der  Occipitalregion  als 
spinaler  Schädeltheil  genetisch  in  gewisser  Weise  mit  der  Wirbelsäule 
übereinstimmt. 

Das  einmal  angelegte  knorpelige  Primordialcraniuui  wächst  nicht 
nur  nach  allen  Richtungen,  sondern  ändert  auch  seine  Form,  setzt 
neue  Theile  an  und  verliert  andere.  An  der  Schädelbasis  zeigt  sich 
besonders  eine  einfache  Vergrösserung  der  einmal  angelegten  Theile, 
die  im  Längen-  und  Höhenwachsthume  der  Nasenscheidewand  und  in 
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der  Vergrösserimg  ({ex  Cartilago  petrosa  ihren  deutlichsten  Ausdruck 
findet.  Doch  zeigen  sich  auch  hier  neue  Theile,  wie  vor  allem  die 
Sattellehne,  die  bei  der  ersten  Verknorpelung  kaum  angelegt  ist. 
Auffallender  sind  die  Veränderungen  der  seitlichen  Knorpeltheile, 
von  denen  die  Labyrinthe  des  Siebbeines  und  die  seitlichen  Nasen- 
gegenden die  weitgehendsten  Umbildungen  zeigen  (Abb.  174).  Diese 
bestehen  in  lokalen 
Wucherungen,  in  Folge 
welcher  die  Muscheln 
entstehen  und  die 
Nebenhöhlen  der  Nase. 
Erstere  treten  ganz  be- 
stimmt als  lokale,  in 
bestimmten  Richtungen 
vor  sich  gehende  Wu- 
cherungen der  knor- 
peligen Seitenwand  der 
Nase  auf,  mit  denen 
die  Schleimhaut  stets 
gleichen  Schritt  hält. 
Von  den  Nebenhöhlen 
der  Nase  hat  Dursy 
zuerst  gezeigt,  dass  sie 
alle  in  erster  Linie  als 
von  Knorpel  umgebene 
Ausbuchtungen  der 
Schleimhaut  entstehen  und  anfangs  knöcherner  Hüllen  ganz  entbehren. 
So  stellen  die  primitiven  Sinus  sphenoidales  anfangs  nichts  anderes 
dar  als  die  hintersten  Enden  der  Labyrinthe  des  Ethmoidalknorpels 
und  liegen  einfach  neben  dem  knorpeligen  vorderen  Keilbeinkörper, 
ohne  die  geringsten  Beziehungen  zu  demselben  zu  zeigen.  In  derselben 
Weise  besitzen  die  Knorpelkapseln  des  Sinus  maxillaris  anfangs  keine 
Berührungspunkte  mit  dem  Oberkiefer  u.  s.  w. 

Als  weitere  Beispiele  von  Umgestaltungen  des  Chondrocranium 
hebe  ich  hervor,  dass  in  der  Hinterhaupts-  und  Parietalgegend  der 
Knorpel  anfangs  nicht  über  die  unteren  Seitentheile  hervorragt  und 
erst  später  langsam  gegen  die  obere  Mittellinie  heranwächst,  so  dass 
beim  Occipiiale  schliesslich  auch  eine  Vereinigung  der  Gelenktheile 
durch  eine  Squama  cartilayinea  und  weiter  vorn  knorpelige  Parietal- 
platten  ähnlich  wie  beim  Schweine  sich  bilden.  Diese  letztgenannten 
Vorgänge  erscheinen  von  besonderem  Interesse,  weil  sie  eine  Ueber- 


Abb.  174.  Frontalschnitt  durch  die  Nasenhöhlen  eines 
menschlichen  Embryo  von  fünf  Monaten  in  der  Gegend 
des  Sinv-s  maxillaris.  Zur  Seite  die  Augenhöhlen,  unten 
die  Mundhöhle.  Vergr.  4mal.  cg  Cristagalli;  er  Foramina 
cribrosa;  cl  seitliche  Nasenlvnorpel ;  es  Knorpel  des  Sinus 
maxillaris;  a  Sinus  maxillaris  (Antrum  Highmori); 
cm  Concha  media;  ci  Concha  inferior;  ms  Maxilla 
[svperior);  s  Septum  carlilagineum.    (Nach  Kölliker.) 
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einstimrauiij>-  in  der  Entwicklung  eines  Schädeltheils  mit  der  der 
Wirbel  zeigen.  Diese  bilden  ja  bei  der  ersten  Knorpelanlage  auch 
gleich  mit  dem  Körper  einen  Theil  der  Bogen,  setzen  jedoch  den 
Schlusstheil  dieser  mit  den  Dornen  erst  später  an. 

Es  erübrigt  nun  noch,  das  Verhalten  der  Chorda  dorsalis  in  der 
Schädelbasis  zu  schildern.  Wie  wir  schon  oben  sahen,  reicht  die 
Chorda  niemals  bis  zum  vordersten  Schädelende,  endet  vielmehr  etwas 
hinter  demselben  in  einer  Gegend,  die  später,  noch  vor  dem  Eintritte 
der  Kopfkrümmung,  als  dem  hintersten  Theile  des  Vorderhirnes  ent- 
sprechend, zu  erkennen  ist.   Sowie  die  Kopfkrümmung  sich  einstellt, 


Abb.  175.  Sagittaler  Schnitt  dureli  den  liintereu  Thieil  der  Schädelbasis  eines  Schweine- 
embryo von  3,2  cm,  13,3  rnal  vergr.  e  Zahn  des  Epistropheiis;  Atlas;  a  Anschwel- 
lung der  Chorda  zwischen  dem  Körper  und  dem  Zahne  des  Epistropheus;  b  Anschwel- 
lung der  Chorda  im  Ligam.  apicis  dentis  {.inspensoriitm  dentis)  c  Anschwellung  der 
Chorda  im  hinteren  Theile  des  Occipitale  basilare;  c'  kleine  Chordaverbreiterung  da- 
vor; h  Hypophysis  mit  einer  Höhle  und  einigen  Läppchen,  darunter  Gefässgeflechte ; 
pi  Processus  infundibuli  des  Gehirnes;  s  Sattellehne.    (Nach  Kölliker.) 

krümmt  sich  die  Chorda  mit  dem  ganzen  Kopfe  und  endet, 
das  blinde  Ende  des  Vorderdarmes  umkreisend,  am  Ektoblast  der 
Schädelbasis  unmittelbar  über  der  Stelle,  avo  später  die  Rachenhaut 
durchbricht,  und  hinter  dem  Punkte,  wo  der  Ektoblast  die  oben  schon 
berührte  Hypophysisausstülpung  (Rathke'sche  Tasche)  bildet  (Abb. 
167  u.  169).  Aus  dem  Körper  des  Epistropheus  gelangt  die  Chorda 
in  den  (als  Körper  des  Atlas  (S.  192)  aufzufassenden)  Zahn,  dann  in  das 
Ligamentum  Suspensorium  dentis  und  von  hier  aus  von  oben  her  in 
den  Spheno-occipitalknorpel.  In  diesem  verläuft  sie  erst  bogen- 
förmig ventrahvärts  und  kann  selbst,  wie  beim  Kaninchen,  den 
Fledermäusen  und  dem  Menschen,  aus  dem  Knorpel  heraus  in  das 
Perichondrium  treten,  um  dann  zuletzt  wieder  gegen  die  Sella  turcica 
aufwärts-  zu  steigen  und  hier  zu  enden. 
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Bei  einem  Embryo  von  8  Wochen  trat  die  Chorda  aus  dem 
Perichondriima  unter  der  Sattellehne  ganz  steil  aufsteigend  in  den 
Keilbeinknorpel  bis  zum  dorsalen  Viertel  desselben,  bildete  eine  An- 
schwellung und  endete  mit  zwei  Ausläufern,  von  denen  der  kürzere 
nach  vorn  ging,  ohne  den  Sattel  zti  erreichen,  der  andere  steil  ab- 
wärts verlief  und  im  Perichondrium  der  Schädelbasis  des  Sattels 
endete.  Beachtung  verdient,  dass  die  Schädelchorda  später  eigenthüm- 
liche  Anschwellungen  zeigt,  wie  in  den  Intervertebralgegenden  der 
Wirbelsäule,  und  an  gewissen  Stellen  lange  sich  erhält,  wie  Abb.  175 
<lies  zum  Theil  versinnlicht. 

c)  Der  knöcherne  Schädel. 

Die  Verknöcherung  des  Schädels  oder  die  Entwicklung  des 
bleibenden  Schädels  vollzieht  sich  folgen dermassen :  Erstens  geht 
ein  Theil  des  knorpeligen  Schädels  unmittelbar  in  Knochen  über  und 
zwar  in  derselben  Weise  wie  überall  da,  wo  knorpehg  vorgebildete 
Theile  ossifiziren,  Bildungen,  die  Kölliker  die  primären  oder 
primordialen  Knochen  genannt  hat,  nicht  weil  sie  immer  früher 
als  die  anderen  entstehen,  sondern  weil  sie  dem  primordialen  Skelette 
ihren  Ursprung  verdanken.  Zweitens  erhält  sich  ein  Theil  des 
Primordialcranium  im  Knorpelzustande  und  bildet  die  auch  beim  Er- 
wachsenen vorkommenden  knorpeligen  Theile.  Drittens  verschwindet 
ein  nicht  gerade  bedeutender  Theil  des  primordialen  Knorpels  wieder. 
Viertens  endlich  bilden  sich  an  der  Aussenseite  des  knorpelig  häutigen 
Cranium  besondere  D e c k -  oder  Belegknochen,  wie  man  dieselben 
nennen  kann,  die  später  zum  Theil  untereinander  und  mit  denjenigen 
Knochen  verschmelzen,  welche  aus  dem  Primordialschädel  selbst 
hervorgehen. 

1.  Betrachten  wir  zunächst  die  Veränderungen  des  eigentlichen 
primordialen  Knorpels,  so  finden  wir,  dass  aus  ihm  fast  das  ganze 
Hinterhauptsbein,  das  hintere  und  vordere  Keilbein  und  das  Sieb- 
hein samt  den  unteren  Muscheln  hervorgehen.  Dazu  kommen  dami 
noch  die  Fars  petrosa  und  mastoidea  des  Schläfenbeines,  deren  Ent- 
wicklung jedoch  erst  später  beim  Gehörorgane  vollständig  besprochen 
werden  kann. 

Im  Einzelnen  gilt  Folgendes:  Das  Hinterhauptbein  verknöchert  im  Anfange 
des  .3.  Monates  und  zwar  mit  einem  Knochenpunkte  in  der  Pars  basilaris  Abb.  177 e, 
je  einem  in  den  Partes  laterales  {d}  und  zwei  bald  verschmelzenden  in  der  knor- 
peligen Squama  (6).  Zu  diesen  Knochenkernen  gesellt  sich  dann  noch  ein  anderes,  aus 
zwei  Kernen  entstehendes  Stück  (a),  welches  ausserhalb  des  Chondrocraniums  als 
Deckknochen  sich  aus  einem  oder  aus  zwei  Ossifikationspunkten  entwickelt  und  den 
oberen  Theil  der  Schuppe  bildet.  (Abb.  176.)  Es  verschmilzt  später  mit  dem  unteren 
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primordialen  8cliu|)penstiick  vollständig,  so  jedoch  ,  dass  eine  Fissur  rechts  und 
links  am  Rande  der  Squama  in  der  Höhe  der  Protubcranlia  exUrna  längere  Zeit 
iiindurch  die  Vereinigungsstelle  andeutet  und  noch  bei  Neugeborenen  sichtbar  ist 
Die  im  Knorpel  entstandenen  vier  Knochenkerno  kommen  in  der  zweiten  Hälfte 
des  Embryonallebcns  unter  allmählicher  Verdrängung  des  Knorpels  einander  immer 
näher,  smd  jedoch  noch  bei  Neugeborenen  durch  dünne  Knorpelreste  getrennt 
Ihre  endliclie  Vereinigung  zu  einem  Knochen  beginnt  im  ersten  oder  zweiten 
Jahre  zwischen  dem  Gelenktheile  und  dem  Schuppentheile ,  wo  sie  von  aussen 
nach  innen  (gegen  das  For.  occipüalc  magnum)  fortschreitet.  Später  erst,  im 
dritten  und  vierten  Jahre,  verbinden  sich  auch,  und  zwar  vom  Foramen  magnum 


Abb.    176.     Hinterhaiiptschuppe   des   4monatlichen   menschlichen   Embryo   mit  dem 
kompakten   unteren  (knorpelig  vorgebildeten)  und  dem  oberen  als  Deckknochen  ent- 
wickelten Theil.    Vergr.  5/1. 

aus,  die  Gelenktheile  und  die  Fars  basUaris,  so  dass  im  5.  oder  6.  Jahre  alle 
Theile  zu  einem  Knochen  verschmolzen  sind. 

DasKeilbein  entsteht  aus  zwei  Haupttheilen,  die  sich  bei  den  meisten  Säugern 
zeitlebens  als  hinteres  Keilbein  und  als  vorderes  Keilbein  getrennt  erhalten,  bei  dem 
neugeborenen  Menschen  aber  schon  fast  völlig  verwachsen  sind.  Das  hintere  Keil- 
bein (Os  sphenoidale  posterius)  (Abb.  IT^r)  entwickelt  sich  im  3  Monate  a)  aus  zwei 
Knochenkernen  in  der  Gegend  des  Türkensattels,  die  bald  zu  einem  Kern  ver- 
schmelzen (Abb.  177),  b)  aus  zwei  seitlichen  Punkten  in  der  Gegend  des  Sulcus 
caroticus  und  der  Lingula,  c)  aus  zwei  Knochenkernen  in  der  Ala  magna  (Abb.  177  i), 
welche  auch  die  Lamina  laternlis  processus  pterygoidei  liefern,  endlich  d)  aus  zwei 
Ossifikationspunkten  an  der  Stelle  der  nach  Kölliker  nicht  knorpelig  A'orgebildeten 
inneren  Lamelle  der  Flügelfortsätze,  welche  aus  dem  Überkieferfortsatze  des  ersten 
Kiemenbogens  hervorzugehen  scheinen.  In  der  zweiten  Hälfte  des  Fötallebens 
vereinen  sich  1.  die  mediale  Lamelle  des  Flügelfortsatzes  mit  der  an  der  Ala 
magna  sitzenden  lateralen  Lamelle  und  2.  der  Körper  und  die  seitlichen  Kerne. 
Ebenso  verbindet  sich  noch  vor  der  Geburt  das  hintere  Keilbein  mit  dem  vorderen, 
so  dass  bei  Neugeborenen  nur  noch  die  Alae  magnae,  an  denen  die  Flügelfort- 
sätze haften,  als  getrennte  Stücke  sich  finden,  welche  jedoch  bereits  im  Laufe 
des  ersten  Jahres  mit  dem  Reste  verwachsen.  Bemerkenswerth  ist  übrigens,  dass 
bei  der  Geburt  noch  der  grösste  Theil  der  Sattellehne  knorpelig  ist  und  dass  der 
Knorpel  auch  noch  über  den  Clivus  bis  zur  Synckondrosis  spheno-occipilalk  sich 
hinzieht  (Virchovv).  Diese  Synchondrose  erhält  sich  bei  manchen  Individuen  zeit- 
lebens, in  der  Tiegel  jedoch  vergeht  sie  vom  13.  Jahre  an  von  innen  nach  aussen. 
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so  class  bei  \''ollendung  des  Wachsthumes  das  Hinterhaupts-  und  das  Xeilbein 
synostosirt  sind.  Das  vordere  Keil  bein,  Os  sphenoidale  anterivs,  entsteht  eben- 
falls im  dritten  Monate  aus  zwei  Knoclienkernen  in  den  Alae  parvac  nach  aussen 
vom  Foramen  opticum  (Abb.  177  k),  dazu  kommen  etwas  später  zwei  Kerne  im 
Körper  (Abb.  177  z),  welche  vier  Kerne  nach  dem  6.  Monate  untereinander  und 
vor  der  Geburt  auch  mit  dem  hinteren  Keilbeine  verschmelzen.  Nach  Vircho w's 
Untersuchungen  ist  jedoch  um  diese  Zeit  der  intersphenoidale  Knorpel  noch  keines- 
wegs verschwunden,  vielmehr  an  der  unteren  Seite  noch  in  erheblichem  Grade 
erhalten  und  mit  dem  knorpeligen  Rostrum  sphenoidale  in  Verbindung,  welches 
seinerseits  ununterbrochen  mit  dem  knorpeligen  Septv.m  narivm  zusammenhängt. 


Abb.  177.  •  Abb.  178. 

Abb.  177.  Schädelbasis  eiaes  fünf  Monate  alten  Embryo  von  innen,  a  obere  Hälfte 
der  Scßiama  occipitalis;  b  untere  Hälfte  derselben;  c  Parietalplatte;  d  Pars  lateralis 
ossis  occipitalis;  e  Pars  basilaris ;  f  Pars  petrosa  mit  dem  Poms  acuslicus  internus;  k  Ala 
parva  mit  Kernen  in  den  Processus  clinoidei  anteriores;  i  grösstentheils  knöcherne 
Ala  magna;  o  Knorpelstreifen  zwischen  der  Parietalplatte  und  dem  Keilbeine;  d  Frontal- 
platte oder  Verbindungsstreifen  zwischen  der  Ala  parva  und  der  Lamina  cribrosa; 
q  Foramen  opticiim;  z  Kerne  des  vorderen  Keilbeinkörpers;  p'  Scheitelbein;  /'  Stirn- 
bein. (Nach  Kölliker.) 
Abb.  178.  Senkrechter  Durchschnitt  durch  den  Kopf  eines  vier  Monate  alten  Embryo. 
N  Nasenbein  mit  P,  dem  Perioste  unter  demselben;  F  Stirnbein;  p  Scheitelbein- 
Sq  Schuppe  des  Schläfenbeines;  Ms  Oberkiefer;  ilfi  Unterkiefer;  F Pflugschar;  s  Kern 
im  hinteren  Keilbeinkürper;  //Zungenbeinkörper;  Th  Schildknorpel;  Cr  Eingknorpel  • 
CF Wirbelkörper  mit  Kernen:  AV  Wirbelbogen;  a  obere  Hälfte  der  Squama  occipitalis'; 
b  untere  Hälfte  derselben;  c  Parietalplatte;  d  Pars  lateralis  ossis  occipitalis;  e  Pars 
basilaris;  darüber  die  Pars  petrosa  mit  dem  Porus  acusticus  internus ;  i  grösstentheils 
knöcherne  Ala  magna.    (Nach  Kölliker.) 

Dieser  Theil  der  Synchondrose  vergeht  auch  nur  langsam,  so  dass  noch  im 
13.  Jahre  Reste  derselben  mitten  im  Knochen  vorkommen  können.  Das  sehr 
zierliche  knorpelige  Siebbein,  dessen  Labyrinthe  allerdings  den  knöchernen 
wenig  gleichen,  aus  umgerollten  Knorpellamellen  bestehen  und  auch  die  untere 
Muschel  in  sich  begreifen,  verknöchert  in  der  Mitte  des  Fötallebens  zuerst  in  der 
Lamina  pnpyracea  und  dann  in  den  Muscheln.  Bei  der  Geburt  besteht  der  Knochen 
aus  den  zwei  Labyrinthen  und  den  zwei  davon  getrennten  unteren  Muscheln, 
während  der  Rest  noch  knorpelig  ist.  Im  ersten  Jahre  beginnt  die  Ossifikation 
0.  S  0  h  a  1 1  z  e,  Entwicklungsgeschichto.  14. 
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in  der  Lamina  pcrpendicularis  und  Cnala  galll,  während  die  Verknöcherung  von 
den  Labyrinthen  aus  auch  auf  die  Lamina  cribroaa  fortschreitet.  Endlich  im  ^j.  und 
6.  Jahre  verschmelzen  die  drei  Stücke  untereinander,  wobei  jedoch  zu  bemerken 
ist,  dass  ein  Theil  des  Knorpels,  der  unter  den  Nasenbeinen  liegt,  durch  Resorption 
verloren  geht. 

Von  den  vier  das  Schläfenbein  bildenden  Theilen(0* jjetrosiim, 
squamostm,  tympanictm  et  styloiclemn)  sind  nur  das  Os petrosum  und  der 
Griffelfortsatz  (s.  S.  222.)  Primordialknochen;  Os  squaniosum  et  tympani- 
cum  sind  Deckknochen.  Das  Os  xialrosim  beginnt  im  5.  Monat  zu  ver- 
knöchern. Es  treten  drei  Knochenpunkte  auf:  Einer  in  der  unteren 
Hälfte  des  Knochens  in  der  Gegend  des  Promontorium,  ein  zweiter 
über  dem  oberen  Bogengang  und  ein  dritter  in  dem  hinteren  Theile. 
Ausserdem  treten  noch  einige  kleinere  Punkte  auf.  Weiteres  s.  bei 
der  Entwicklung  des  Gehörorganes. 

2.  Zu  denjenigen  Theilen  des  knorpeligen  Primordialcraniums. 
welche  sich  am  fertigen  Schädel  erhalten,  gehören  die  äusseren  Nasen- 
knorpel und  der  Nasenscheidewandknorpel.  Der  letztere  ist  durch 
einen  langen,  vom  Vomer  umfassten  Fortsatz,  den  sogenannten 
Processus  sphenoidolis  septi  cartüaginei  (KöUiker)  mit  dem  Bostnim 
sphenoidale  verbunden.  Ferner  erhalten  sich  die  Jacobson' sehen 
Knorpel  am  unteren  Rande  des  Septimi  cartüaginemn,  die,  wie  Th. 
Kölliker  gezeigt  hat,  Ausläufer  des  Septum  sind. 

3.  Theile  des  Chondrocranium,  die  im  Laufe  der  Entwicklung 
schwinden,  sind  folgende:  1.  Die  Knorpellage  unter  den  Nasenbeinen, 
2.  die  Frontalplatte,  Spöndli  (Orbitalplatte,  Dursy),  3.  die  Parietal- 
platte,  4.  die  Verbindung  dieser  mit  der  Äla  magna,  5.  die  Knorpel- 
kapseln der  Simis  sphenoidales,  maxillares,  frontales,  6.  Theile  der 
Muscheln  vor  der  Ossifikation  derselben,  7.  die  Cartilmjo  Meckelii 
zum  grössten  Theil,  8.  ein  Theil  des  zweiten  Kiemenbogens,  der  zum 
Lig.  stylohyoideiim  sich  gestaltet. 

4.  Zu  den  Deck-  und  Belegknochen  des  Schädels  gehören  ausser 
den  schon  erwähnten  inneren  Lamellen  der  Processus  pterygoidei,  die 
übrigens  nach  Hannover  ein  knorpeliges  Vorstadium  haben,  und 
den  oberen  Theilen  der  Schuppe  des  Hinterhauptbeines  noch  die 
Scheitelbeine,  Stirnbeine  und  Nasenbeine,  die  Schuppe  des  Schläfen- 
beines und  der  Paukenring,  Annidus  tympanicus,  aus  welchem  der 
äussere  Gehörgang  entsteht,  endlich  die  Thränenbeine,  das  Pflugschar- 
bein und  die  Zwischenkiefer.  Alle  diese  Deckknochen  gehören  der 
Haut  des  Kopfes  oder  der  Schleimhaut  des  Anfangsdarmes  an,  und 
sind  in  eine  Kategorie  mit  dem  Hautskelette  anderer  Wirbelthiere 
zu  stellen.    Keiner  von  den  Deck-  oder  Belegknochen  ist  knorpelig 
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vorgebildet,  und  findet  sich  kein  knorpeliges  Stirnbein  oder  ein 
knorpeliges  Scheitelbein,  wie  man  'i.  B.  bei  jungen  Embryonen  ein 
knorpeliges  Hinterhauptsbein  oder  ein  knorpeliges  Keilbein  wahr- 
nimmt. Die  Deckknochen  sind  aber  auch  nicht  im  weichen  oder 
häutigen  Zustande  j)räformirt,  sondern  entwickeln  sich  von  kleinen 
Anfängen  aus  in  einer  weichen,  allerdings  meist  hautartigen,  aber 
morphologisch  nicht  bestimmten,  d.  h.  nicht  deutlich  begrenzten 
Grundlage. 


Mandibula 


Abb.  179.    Knöchernes  Kopfskelett  des  meuschlichen  Embryo  vom  Ende  des  3.  Monates. 
Kali-Glycerinpräparat.    Vergrösserung  4/1.    Hinterhauptschuppe  nicht  dargestellt. 

Das  Scheitelbein  ossifizirt  nachToldt  von  zwei  übereinander 
hegenden  Punkten  aus,  die  sich  später  zum  Tuber  parietale  vereinen, 
und  ist  anfangs  im  vertikalen  Durchmesser  länger  als  im  horizontalen. 
Selten  erhält  sich  eine  den  ursprünglichen  beiden  Ossifikationspunkten 
entsprechende  Trennung  der  Knochen  in  zwei  übereinanderliegenden 
Hälften. 

Das  Stirnbein  bildet  sich  aus  zwei  lange  Zeit  getrennt  bleibenden 
Hälften,  deren  Trennung  sich  häufig,  besonders  bei  Europäern,  noch 
in  der  Sutura  frontalis  zeitlebens  erhält.  Jede  Hälfte  entsteht  aus 
einem  Ossifikationspunkt,  und  begrenzen  die  beiden  Hälften  mit  den 

14* 


212 


1.  Die  Entwicklung  des  Jvnochensystenis. 


Abb.  180.  Menschlicher  Embryo  von 
35  Tagen  von  vorn,  nach  Coste.  3  linker 
lateraler  Stirnfortsatz;  4  Oberkieferfortsatz 
des  ersten  Kiemenbogens;  5  primitiver 
Unterkiefer;  z  Zunge;  b  Bulbus  aortae; 
b'  erster  bleibender  Aortenbogen,  der  zur 
Aorta  ascendens  wird;  b"  zweiter  Aorten- 
bogen, der  den  ^rc?ts  r(,o?-<aegiebt ;  6"' dritter 
Aortenbogen  oder  Ductus  arteriosus(Botalli); 
y  die  beiden  Fäden  rechts  uud  links  von 
diesem  Buchstaben  sind  die  eben  sich  ent- 
wickelnden Lungenarterien;  c'  gemeinsamer 
Venensinus  des  Herzens;  c  Stamm  der 
Cava  superior  und  Azygos  dexlra ;  c"  Stamm 
der  Cava  sup.  und  Azygos  sinistra ;  o  linkes 
Herzrohr;  v  rechte,  v'  linke  Kammer; 
ae  Lungen ;  e  Magen ;  /  Vena  omphalo- 
mesenterica  sinistra;  s  Fortsetzung  der- 
selben hinter  dem  Pylorus,  die  später 
Stamm  der  Pfortader  wird;  x  Dottergang; 
aArt.  nmphalo-mesenterica  dextra;  m  Wollf- 
scher  Körper;  i  Euddarm;  n  Arteria 
umbilicalis  ;  u  Vena  umbilicalis  ;  8  Scliwanz; 
0  vordere,  9'  hintere  ICxtrcmität.  Die 
Leber  ist  entfernt. 


()l)eren  Enden  ihrer  medialen  Kän- 
der  die  grosse  oder  Stirnfontanelle. 
Am  Ende  des  3.  Monats  sind  die 
beiden  Tlieile  noch  vollkommen 
von  einander  isolirt  (s.  Abb.  179). 
Orbitaltheil  und  Frontaltheil  sind 
anfangs  nur  durch  eine  schwache 
Oista  getrennt.  Die  Verwachsung 
der  beiden  Stirnbeinhälften,  be- 
ginnt erst  im  zweiten  Lebensjahr. 

Genauere  Berücksichtigung  er- 
fordert die  Entwicklung  der  Ge- 
sichtsknochen. 

Die  erste  Entwicklung  des  Ge- 
sichtes hatten  wir  bereits  früher 
(S.  56  u.  f.)  besprochen,  und  sei 
hier  zunächst  nochmals  darauf 
verwiesen.  Es  ergab  sich,  dass 
das  Gesicht  aus  zwei  paarigen 
und  einem  unpaaren  Gebilde 
hervorgeht.  Die  ersteren  sind  der 
erste  Kiemen-  oder  Visceralbogen 
mit  seinem  Ober-  und  Unterkiefer- 
fortsatz, das  unpaare  Gebilde  ist 
der  Stirnwulst,  an  dem  nach  Auf- 
treten der  Nasengrube,  die  me- 
dialen und  lateralen  Stirnfortsätze 
(oder  m.  u.  1. Nasenfortsätze)  unter- 
schieden werden.  Der  Leser  ver- 
gleiche noch  einmal  die  Abbil- 
dungen 76 — 79  mit  der  neben- 
stehenden eines  menschlichen  Em- 
bryo vom  Beginn  des  2.  Monats. 
Bei  diesem  menschlichen  Embryo 
bildet  der  Mund,  der  im  geöffne- 
ten Zustande  dargestellt  ist,  eine 
grosse  Querspalte,  welche  die  schon 
gebildete  Zunge  (z)  erkennen  lässt. 
Begrenzt  ward  sie  kandal  durch 
die  vereinigten  TJnterkieferfort- 
sätze  des  ersten  Kiemenbogen.s 
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Lateraler 
Stirnfortsatz 

Gaumenplatte 


Nasenloch 


Medialer  Stirn- 
fortsatz 
Oberkieferfort- 
satz 

—  Eatbke'sche 
Tasche 


Hintere  Rachen- 
wand 


(5),  die  einen  primitiven  Unterkiefer  darstellen,  während  vor  der 
Mundspalte  seitlich  die  Oberkieferfortsätze  desselben  Kiemenbogens  (4) 
und  in  der  Mitte  die  in  der  Abbildung  nicht  bezeichneten  medialen  Stirii- 
fortsätze  einen  fast  zusammenhängenden  Oberkiefertheil  bilden.  Der 
mittlere,  seitlich  von  den  Nasenlöchern  begrenzte  Theil  des  ursprüng- 
lichen Stirnwulstes  Avird  auch  einfach  der  „Stirnfortsatz"  genannt.  Er  er- 
scheint als  eine  kurze  und  breite  Verlängerung  der  Stirn;  eine  Be- 
trachtung desselben  von  unten  und  auf  Durchschnitten  zeigt  jedoch, 
dass  er  die  Verlängerung  nicht  bloss  des  Schädeldaches,  sondern  auch 
der  Schädelbasis  ist  und 
mit  einem  Worte  das  vor- 
dere Ende  des  gesammten 
Schädels  darstellt.  Er  ent- 
hält das  immer  mehr  an 
Masse  zunehmende  Meso- 
blastgewebe  der  Schnau- 
zenfalte (s.  oben  Abb.  180). 

Es  ergiebt  sich  ohne 
Schwierigkeit  die  Art  und 
Weise,  wie  der  Haupt- 
sache nach  aus  diesem  ein- 
fachen Zustand  der  blei- 
bende hervorgeht.  Der 
seitlich  und  vorn  von  den  beiden  Nasenlöchern  begrenzte  Stirn- 
fortsatz muss  zur  Nasenscheidewand  Averden,  Avobei  die  relative  Ver- 
schmälerung  gleichzeitig  mit  der  immer  zunehmenden  Annäherung 
der  Nasenlöcher  am  auffallendsten  ist.  Gleichzeitig  wächst  aber  die 
die  primitive  Mundhöhle  von  oben  begrenzende  Fläche  des  Stirnfort- 
satzes senkrecht  gegen  den  die  Anlage  der  Zunge  enthaltenden  Boden 
der  primitiven  Mundhöhle  in  Form  einer  median  stehenden  Platte 
vor.  Dies  ist  die  Anlage  des  Septum  narium,  das  also  auch  als 
mediane  Wucherung  der  Schädelbasis  aufgefasst  Averden  kann.  In 
Abb.  181  ist  es  bereits  als  schAvach  vorspringende,  nach  der 
Rathke 'sehen  Tasche  hin  gerichtete  Leiste  sichtbar.  Deutlicher  tritt 
es  in  dem  Querschnitt  des  Kopfes  eines  menschlichen  Embryo  der 
_  «.  Woche  (Abb.  182)  hervor. 

Der  Bildung  des  Oberkiefers  bez.  der  primitiven  Oberlippe  wurde 
ioben  (S.  60  u.  61)  bereits  kurz  gedacht..  Wir  sahen,  wie  die  die  obere 
Begrenzung  der  weiten  Mundspalte  durchziehende,  von  der  Nasen- 
grube ausgehende  Nasenfurche,  durch  welche  der  mediale  Stirnfortsatz 
von  dem  lateralen  Stirnfortsatz  und  von   dem  Oberkieferfortsatz 


'  Rückenmark 


Abb.  181.    Schädelbasis  und  Oberkiefergegend  des 
Kopfes  eines  Kaniuchenembryo  von  13  Tagen.  Ver- 
grösserung  8/1. 
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(s.  Abb.  79)  oberHächlich  getrennt  sind,  allmählich  verschwindet  und 
die  primitive  Oberlippe  ohne  Einbeziehung  des  lateralen  Nasenfort- 
satzes zu  Stande  kommt.  Während  dieser  Vorgänge  hat  sich  bereits 
die  Aviclitige  Bildung  des  Gaumens  eingeleitet.  Das  früheste 
Stadium  ist  in  Abb.  181  erkennbar.  Es  treten  nämlich,  von  der  oberen 
Wand  der  jjrimitiven  Mundhöhle  beiderseits  von  der  Rathke 'sehen 
Tasche  ausgehend,  zwei  flache  raedialwärts  immer  stärker  vorspringende 


;e 


Abb.  182.    Frontalschnitt  des  Kopfes  des  raenschlicheu  Embryo  8.  Woche  im  Stadium 

der  Gaumenbildung. 


Wülste  auf,  die  sich  zu  nach  der  Mittellinie  vorwachsenden  Platten, 
den  Gaumenplatten,  ausbilden.  Sie  begrenzen  eine  anfangs 
weite,  dann  immer  enger  werdende  Spalte,  die  Gaumenspalte 
(Abb.  182).  Die  Gaumenplatten  verschmelzen,  nachdem  sie  sich  bis 
zur  Berührung  genähert,  von  vorn  nach  hinten  miteinander  und  liefern 
so  das  als  Gaumen  bezeichnete  horizontale  Septum,  durch  welches 
die  primitive  Mundhöhle  in  die  natürlich  relativ  kleinere  bleibende 
Mundhöhle  und  die  Nasenhöhle  getrennt  wird.    Es  ist  ohne  weiteres 
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klar,  dass  die  durch  Einstülpung  von  aussen  gebildeten  Nasengruben, 
die  zu  den  Nasenlöchern  werden  und  anfangs  an  dem  Dach  der  pri- 
mitiven Mundhöhle  keinerlei  (innere)  Oeffnung  besitzen,  behufs  Her- 
stellung der  bleibenden  Verhältnisse  erst  eine  solche  Oeffnung  ent- 
wickeln müssen.  Sie  geschieht  durch  Durchbruch  der  sich  immer 
mehr  vertiefenden  Nasengrube  in  die  primitive  Mundhöhle.  In  dieser 
Beziehung  muss  auf  die  Beschreibung  der  Entwicklungsvorgänge  des 
Geruchsorganes,  wie  sie  sich  nach  den  neuen  Untersuchungen  als 
richtig  ergeben  hat,  verwiesen  werden. 

Während  die  Gaumenplatten  sich  in  der  Mittellinie  zur  Bildung  des 
Gaumens  vereinen,  verwächst  mit  der  Medianlinie  der  oberen  Fläche  des 
Gaumens,  d.  i.  mit  der  G  aumen- 
naht,  der  in  das  Septum  narium 
umgewandelte  Stirnfortsatz 


Septam 


Oaumenspaito 


Ohr 


Schnittfläche 


Rückenmark 


Abb. 


183.    Gauiiifnausicht  des  Kopfes  eines 
Fötus  von  Veapertilio  murinus. 


der  Richtung  von  vorn  nach  hin- 
ten, wo  durch  dieNasenhöhle 
zu  einem  paarigen  Hohl- 
raum sich  gestaltet.  Ganz 
vorn  wird  ein  Theil  des  Septum 
narium  in  die  Bildung  des 
Gaumens  miteinbezogen.  Er 
enthält  die  Zwischenlcieferan- 
lage.  Sie  ist  in  Abb.  183 
sichtbar;  hier  sind -die  Gaumen- 
platten in  der  Mitte  verschmol- 
zen, während  hinten  noch  eine  grosse  Gaumenspalte  besteht. 

Fehlerhafte  Entwicklung  der  zuletzt  geschilderten  Vorgänge  führt 
zu  sehr  verschiedengradigen,  im  Bereiche  der  Mundöffnung  und  des 
Gaumens  auftretenden  Missbildungen.  Hier  sei  im  Hinblick  auf  die 
Abb.  184  nur  eines  Falles-  gedacht. 

Man  sieht  in  den  geöffneten  Mund  des  Kindes,  dessen  Gaumen 
eine  weit  klaffende  von  den  nicht  zur  Vereinigung  gekommenen 
Gaumenplatten  begrenzte  Gaumenspalte  (Wolfsrachen)  zeigt.  Im 
Grunde  der  Spalte  ist  der  untere  Rand  des  frei  endigenden  Septum 
narium  sichtbar.  Das  rechte  Nasenloch  ist  normal.  Von  ihm  läuft 
nach  abwärts  eine  narbenähnliche  Furche  in  der  Richtung  der  ur- 
sprünglichen Nasenfurche.  Hier  ist  die  ursprüngliche  Grenze  zwischen 
Oberkieferfortsatz  und  Stirnfortsatz  erkennbar  geblieben.  Letzterer 
ist  mangelhaft  entwickelt,  sodass  der  rechte  Defekt  in  der  Oberlippe 
einen  Theil  des  am  Septum  haftenden  Zwischenkiefers  erkennen  lässt. 
Das  linke  Nasenloch  ist  abnorm  weit,  und  nur  durch  eine  dünne 


216 


1.  Diu  Entwicklung  des  Knochensystems. 


Oberlippenhrücke  von  der  iMundüffnung  getrennt.  Dm  cli  dieses  Nus(  n- 
Joch  würde  man  mit  der  Sonde  ohne  weiteres  zwisclien  Jinker  Gaumen- 
platte und  Septiuii  in  die  Mundhöhle  gelangen.  Der  normale  Diircli- 
bruch  der  Nasengrube  in  die  Mundhölde  war  also  eingetreten.  An 
der  linken  Seite  ist  der  Wolfsrachen  mit  einer  sogenannten  Kiefei- 
spalte  (s.  u.)  kombiniert. 

Die  nicht  seltenen  Fälle  von  einer  Spaltung  oder  \'erdoppelung 
der  Uvula  sind  auf  nicht  ganz  vollkommene  Verschmelzung  der 
Gaumenplatten  zurückzuführen. 

Häutig  sind  in  gewissem  Gegensatz  zu  dem  angeführten  Falle 
Gaumen,  Septum  und  Kiefer  normal  gebildet:  dagegen  ist  die  Lipi)e 
in  der  Richtung  der  ursprüngliclien  Nasenfurche  gespalten  (Lippen- 


Drsprüngliclie 
Nasenfurche 
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Gaumenplatte 


Slirnfortsatz 
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Abb.  184.    Kopf  eiues  mehrere  Wochen  alten  Kindes  init  Graumensiialte. 


spalte,  Hasenscharte).  Es  liegt  dann  also  eine  mangelhafte  Ver- 
wachsung des  medialen  Stirnfortsatzes  mit  dem  Oberkieferfortsatz, 
bez.  eine  mangelhafte  Ausgleichung  der  Nasenfurche  vor. 

Wir  gehen  nun  zu  der  speziellen  Entwicklung  der  Gesichts- 
knochen  über.  Sie  bilden  sich  theils  in  dem  Mesoblast  des  Ober- 
und  ünterkieferfortsatzes  des  ersten  Kiemenbogens.  und  sind  als 
solche  Theile  des  zur  Begrenzung  des  Anfangstheiles  des  Darmrohres 
dienenden  sogenannten  Visceralskelettes,  tlieils  von  dem  vordersten 
Ende  des  Schädels  aus. 
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Der  aus  der 


N'erwacbsung 


von 


gemacliten 


der  beiden  Unterkieferfortsätze  des 
ersten  Kiemenbogens  gebildete  embryonale  Unterkiefer  (s.  S.  61) 
entwickelt  in  seinem  Inneren  einen  ursprünglicli  für  alle  Kiemen- 
bogen  typischen  Knorpelstreifen,  während  das  dorsale  Ende  des  ersten 
Kiemenbogens  und  sein 
Oberkieferfortsatz  an- 
fänglich noch  weich 
bleiben  und  erst  später 
Deckknochen  erzeugen. 
So  zerfällt  dieser  Bogen 
in  zwei  Haupttheile,  von 
denen  der  erstere  den 
sogenannten  M  eck  ei- 
schen Knorpel ,  den 
knorpeligen  Amboss 
und  den  H a  mm  e  r,  der 
andere  eine  Reihe  Ge- 
sichtsknochen liefert. 

D  erMeckel'sche 
Knorpel.  Der 
Reich  ert 

Entdeckung  von  der 
Entwicklung  der  bei- 
den genannten  Gehör- 
knöchelchen aus  dem 

Unterkieferfortsatze 
des  ersten  Kiemen- 
bogens ging  die  Be- 
obaclitung  eines  Knor- 
pelstreifens (durch  J.  F. 
Meckel)  voran,  welcher 
bei  Embryonen  vom 
Hammer  aus  an  den 
Unterkiefer  sich  er- 
streckt. Abb.  185  zeigt 
diesen  Meckel' sehen 
Fortsatz  oder  Knorpel  von  einem  4^/2  Monate  alten  menschlichen  Embr^^o 
(s.  auch  Abb.  182).  Er  tritt  als  ein  ziemlich  starker  cylindriscber  Knorpel- 
strang oben  und  vorn  aus  der  noch  sehr  engen  Paukenhöhle  hervor, 
gedeckt  von  dem  verbreiterten  Ende  des  vorderen  Schenkels  des  um 
diese  Zeit  noch  sehr  zarten  knöchernen  Anwiüus  tympanicus.  Median- 


Abb.  185.  Kopf  uud  Hals  eines  menschlichea  Embryo 
aus  dem  5.  Monate  (von  circa  18  Wochen)  vergrössert. 
Der  Unterkiefer  ist  etwas  gehoben,  um  den  Meekel- 
schen  Knorpel  zu  zeigen,  der  zum  Hammer  führt. 
Aussen  an  demselben  liegt  der  Nervus  mylohyoideus, 
innen  davon  der  Querschnitt  des  Plerygoideus  internus 
und  des  M.  mylohyoidetts.  Das  Trommelfell  ist  ent- 
fernt und  der  Annulus  iympanicus  sichtbar,  der  mit 
seinem  breiten  vorderen  Ende  den  Meckel'schen  Knorpel 
deckt  und  dicht  hinter  sich  den  Eingang  in  die  Tuba 
cmditiva  {Eustachii)  zeigt.  Ausserdem  sieht  man  Amboss 
und  Steigbügel  samt  dem  Promontorium,  dahinter  die 
knorpelige  Pars  mastoidea  mit  dem  Proc.  mastoideus 
und  dem  langen  gebogenen  Proc.  styloideus,  zwischen 
beiden  das  Foramen  stylo-viastoideum;  ferner  den  M.  stylo- 
glossns,  darunter  das  Lig.  slylohyoidenm  zum  Cornu 
minus  ossis  hyoidei,  dessen  Cornu  majus  auch  deutlich 
ist,  und  den  abgeschnittenen  M.  stylohyoideus.  Am 
Halse  sind  blossgelegt  der  N.  hypoglossus,  die  Carotis, 
der  Vagus,  einige  Muskeln  und  der  Kehlkopf  zum  Theil. 
(Nach  Kölliker.) 
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wärts  von  der  Farotis  und  der  Carotis  externa  gelegen,  wendet  er 
sich  gleich  an  die  innere  Seite  des  Unterkiefers  und  verläuft  hier  in 
einer  bei  drei-  und  viermonatlichen  Embryonen  sehr  stark  ausge- 
Ijrägten  Furche  nach  vorn,  bis  nahe  an  die  vorderen  Enden  beider 
Unterkieferhälften,  wo  die  beiden  Knorpel  schHesslich  bis  zur  Be- 
rührung kommen.  In  seiner  Lage  am  Kiefer  befindet  sich  der  Knorpel 
hinten  zwischen  dem  Knochen  und  dem  Vteryyoideus  internus  mit 
dem  Nervus  limiualis  an  seiner  medialen  und  dem  Nervus  mylo- 
hyoideus an  seiner  lateralen  Seite,  während  der  Maxillaris  inferior 
gerade  über  ihm  seine  Lage  hat.  Weiter  nach  vorn  liegt  der 
Meckel' sehe  Knorpel  hart  am  Ansätze  des  Musculus  mylohyoideus, 
jedoch  an  der  Aussenseite  des  Muskels,  so  dass  er  hier  nur  vom 
Biventer  und  der  Glandula  suhmaxillaris  verdeckt  wird  und  eine 
verhältnissmässig  oberflächliche  Lage  hat.  Ganz  vorn  endlich  tritt 
der  Knorpel  an  die  mediale  (obere)  Seite  des  Muse,  mylohyoideus  und 
befindet  sicli  mit  seinem  vordersten  Ende  unmittelbar  unter  der 
Schleimhaut  der  Mundhöhle,  d.  h.  den  Keimen  der  Schneidezähne. 
Entfernt  man  den  Paukenring  und  das  Trommelfell,  so  gewahrt  man, 
dass  der  Knor^jel,  ungefähr  so  wie  später  der  Processus  anterior  (Folii), 
mit  dem  Hammer  sich  verbindet,  genauer  bezeiclmet  vom  Kopfe  des- 
selben abgelat  und  mit  ihm  eins  ist. 

Der  Meckel' sehe  Knorpel  ist  kein  ganz  vergängHches  Gebilde. 
Beim  Menschen  liegen  die  vorderen  Enden  dieser  Knorpel  dicht  bei 
einander  in  der  Gegend  der  späteren  Sutura  maxillaris,  sind  jedoch 
in  der  Regel  nicht  untereinander  verbunden.  Mit  der  Entwicklung 
des  Unterkiefers  halten  die  Knorpel  noch  eine  Zeit  lang  Schritt,  ver- 
kümmern dann  aber  vom  6.  Monate  an  in  dem  grössten  Theile  ihres 
Verlaufes  mit  einziger  Ausnahme  ihres  vordersten  Endes,  welches 
schon  sehr  früh  (im  3.  Monate)  sich  verbreitert  und  verknöchernd  mit 
dem  vordersten  Theile  des  Unterkiefers  verschmilzt  und  spurlos  in 
demselben  aufgeht.  Ausserdem  erhält  sich  auch  noch  ein  Rest  des 
Knorpels  in  dem  der  Mundhöhle  zugewendeten  Theile  der  Symphyse 
bis  nach  der  Geburt,  ohne  mit  dem  Unterkiefer  zu  verschmelzen, 
welches  Knorpelstück  im  ersten  Jahre  bei  der  Vereinigung  der  beiden 
Unterkieferhälften  entweder  mit  dem  Knochen  verschmilzt  oder  ver- 
geht. Aus  dem  hintersten  Ende  des  Meckel'schen  Knorpels,  von 
der  Lingula  am  Foramen  mandibulare  bis  zur  Fissura  petrotympanica, 
gestaltet  sich,  indem  der  Knorpel  vergeht,  das  Ligamentum  spheno- 
mandihidare  {laterale  internum),  das  somit  mit  Recht  als  ein  für  das 
Gelenk  unwichtiges  Band  angesehen  wird. 

Hammer  und  Amboss.    Der  Knorpel  des  Unterkieferbogens 
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sondert  sich  (beim  Menschen  in  der  3.  und  4.  Woche)  zuerst  in  zwei 
Abschnitte,  ein  kleineres  hinteres  [Falatoquadratim  der  vergleichenden 
Anatomen)  und  ein  grösseres  vorderes  Stück  [Mandihiilare),  und  dann 
nehmen  das  erstere  und  der  hintere  Theil  des  letzteren  nach  und 
nach  die  Formen  des  Ambosses  und  des  Hammers  an,  so  jedoch, 
dass  der  letztere  mit  dem  vorderen  Knorpelstücke  verbunden  bleibt. 
Zugleich  drängen  sich  Hammer  und  Amboss  in  einen  Theil  der  ersten 
Kiemenspalte  (die  spätere  Paukenhöhle)  ein,  ohne  wirklich  in  die 
Höhlung  derselben  zu  gelangen,  und  setzen  sich  mit  dem  Steigbügel 
in  Verbindung.    Die  weiteren  Schicksale  dieser  Theile  sind  folgende: 

Hammer  und  Amboss,  anfangs  ganz  knorpelig,  beginnen  im  4. 
oder  5.  Monate  zu  verknöchern  und  zeigen  hierbei  das  Eigenthüm- 
liche,  dass  sie  in  erster  Linie  vom  Perioste  aus  ossifiziren.  Im 
6.  Monate  sind  beide  Knöchelchen  scheinbar  ganz  ausgebildet,  doch 
ist  um  diese  Zeit  weder  die  äussere  periostale  Knochenlage  rings- 
herum vorhanden,  noch  auch  der  innere  Knorpel  ganz  geschwunden. 
Ja  es  behält  der  Hammer  auch  später  noch  sowohl  an  seiner  Ober- 
fläche als  im  Innern  (am  Processus  lateralis  hrevis  und  am  Manu- 
hrüm)  Knorpelreste  und  verknöchert  eigentlich  nie  vollständig.  Der 
Processus  longus  s.  anterior  entsteht  als  ein  Deckknochen  eines 
dünnen  Knorpelstreifens,  welcher  den  hintersten  Theil  des  Meck  el'schen 
Knorpels  mit  dem  Hammer  verbindet.  Ueber  den  Steigbügel  s.  S.  222. 

An  der  Aussenseite  des  M  eck  el '  sehen  Fortsatzes  bildet  sich  der 
Unterkiefer,  und  steht  dieser  Knochen  wesentlich  in  demselben 
Verhältnisse  zu  ihm  wie  die  Deckknochen  am  Schädel  zum  Primor- 
dialcranium.  Von  einem  kleinen  unscheinbaren  Knorpelstreif chen  an, 
das  schon  in  der  zweiten  Hälfte  des  zweiten  Monates  mit  der  Clavi- 
cula  als  erste  Spur  des  Knochensk elettes  überhaupt  auftritt, 
wird  er  bald  zu  einem  länglichen,  halb  rinnenförmigen,  an  der  Aussen- 
seite des  Meck  el'schen  Fortsatzes  gelegenen  paarigen  Scherbchen 
und  wird  schon  im  Anfange  des  dritten  Monates  grösser  als  dieser, 
während  zugleich  seine  verschiedenen  Fortsätze  sich  zu  entwickeln 
beginnen  und  der  Knochen  allmählich  rinnenförmig  sich  gestaltet. 
Der  Unterkiefer  ist  somit  nicht  knorpelig  angelegt,  wohl  abei'  ent- 
wickelt er  schon  sehr  früh  am  hinteren  Ende  einen  Knorpelansatz, 
der  bald  den  ganzen  Angulus  und  Kondylus  bildet  und  auch  weit  inä 
Innere  sich  erstreckt. 

Die  beiden  Hälften  des  Unterkiefers  (s.  die  Trennungslinie  in 
Abb.  179),  die  bei  vielen  Säugern  zeitlebens  getrennt  bleiben,  sind 
bei  dem  Menschen  noch  bei  der  Geburt  sichtbar  und  verwachsen  im 
Laufe  des  ersten  Jahres  durch  Verknöcherung. 
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Im  Oberkieferfortsatze  des  ersten  Kiemenbogens  entwickeln  sich 
die  Flügelbeine  {Lnmina  mecHulis  x>rocessm  pierygoidei),  die 
Gaumenbeine  und  der  Oberkiefer,  die  alle  einer  knorpeligen 
Anlage  ermangeln  und  die  Bedeutung  von  Belegknochen  haljen.  Zwei 
dieser  Knochen  bilden  sich  an  der  medialen  Seite  des  Primordial- 
cranium,  einer  an  seiner  lateralen  Fläche.  Der  Oberkiefer  entsteht 
an  der  Aussenseite  des  NasenHügelknorpels  und  unterhalb  desselben 
und  vertritt  so  die  Stelle  eines  Deckknochens  dieses  Knorpels.  Ver- 
schieden hiervon  liegt  das  Gaumenbein  bei  seinem  ersten  Auftreten 
an  der  medialen  Seite  des  seitlichen  Nasenknorpels  zwischen  diesem 
und  der  knorpeligen  unteren  Muschel.  Dies  gilt  jedoch  nur  für  die 
vorderen  Theile  dieses  Knochens,  indem  er  weiter  hinten  an  der 
unteren  und  Aussenseite  des  Nasenknorpels  seine  Lage  hat.  Eine 
ähnliche  Lage  hat  auch  das  Flügelbein  an  der  medialen  Seite  des 
knorpeligen  Processus  pterygoideus  [Lamina  lateralis  proc.  pterijgoidei), 
und  weisen  diese  Verhältnisse  darauf  hin,  dass  die  letzten  beiden 
Knochen  „Schleimhautknochen''  sind. 

Die  genannten  Knochen  treten  alle  am  Ende  des  zweiten  Monates 
auf  und  zwar  das  Pterygoideum  und  Palatinum  mit  einem  Kerne. 
Beim  Oberkiefer  werden  mehrere  Kerne  beschrieben,  die  jedoch  neuer 
Untersuchung  bedürfen.  Sie  verschmelzen  sehr  früh  (im  3.-4.  Fötal- 
monate). 

Auch  das  Wangenbein  geht  aus  dem  Oberkieferfortsatze  des 
ersten  Kiemenbogens  hervor,  ebenso  wie  der  Oberkiefer,  Seine  Ver- 
knöclierung  geschieht  von  drei  Kernen  aus. 

Zur  Vervollständigung  der  gegebenen  Schilderimg  sind  nun  end- 
lich noch  diejenigen  Gesichtsknochen  zu  erwähnen,  die  ganz  unzwei- 
felhaft als  Belegknochen  des  vordersten  Theiles  des  Schädels  sich 
entwickeln.  Es  sind  dies  die  Nasenbeine,  die  Thränenbeine ,  die 
Pflugschar  und  die  Zwischenkiefer.  Die  Nasenbeine  und  T hr änen- 
beine,  die  im  Anfange  des  dritten  Monats  verknöchern,  sind  echte 
Belegknochen  des  knorpeligen  Siebbeines.  Die  nämliche  Stellung  hat 
auch  der  Vom  er  zur  Nasenscheidewand,  der  im  Anfang  des  dritten 
Monates  aus  zwei  Hälften  entsteht  und  lange  Zeit  hindurch  die  Form 
eines  zusammengebogenen  Plättchens  mit  einer  Rinne  an  seiner  oberen 
Seite  hat. 

Die  Zwischenkiefer  hat  Th.  Kölliker  zuerst  mit  Bestimmt- 
heit beim  Menschen  nachgewiesen  als  zwei  kleine,  in  der  8. — 9.  Woche 
auftretende  Knöchelchen,  die  sehr  bald  ndt  dem  Oberkiefer  ver- 
schmelzen. Bei  der  doppelten  Hasenscharte  mit  Wolfsrachen  bleibt 
die  Verbindung  der  Oberkiefer  und  Zwischenkiefer  aus,  und  spricht 
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(las  selbständige  Auftreten  von  Knochenstücken ,  welche  Schneide- 
zähne tragen,  in  dem  von  der  Nasenscheidewand  getragenen  Stummel, 
wie  leicht  ersichtlich,  entschieden  zu  Gunsten  der  Annahme  einer 
selbstänfligen  Entstehung  des  Os  incisivuni,  welches  diesem  zufolge 
am  vordersten  Ende  des  Septum  narium  ungefähr  dieselbe  Stellung 
einnehmen  würde  wie  weiter  hinten  der  Vomer. 

Zum  Schlüsse  sei  noch  eine  kurze  sich  aus  dem  Gesagten  er- 
gebende Eintheilung  der  Kopfknochen  ihrer  Entwicklung  nach  an- 
geführt : 

Primordialknochen  d.h.  knorpelig  vorgebildete 
Knochen  sind:  1.  das  Hinterhauptbein  mit  Ausnahme  des  oberen 
Theiles  der  Schuppe  [Os  interparietale);  2.  das  Keilbein  mit  Ausnahme 
der  Lamina  medialis  processus  pterygoidei ;  3.  das  Siebbein;  4.  die 
unteren  Muscheln ;  5.  die  Pars  petrosa  und  mastoidea  des  Schläfenbeins. 

Deck-  oder  Belegknochen  sind:  1.  der  obere  Theil  der 
Hinterhauptschuppe;  2.  das  Scheitelbein:  3.  das  Stirnbein;  4.  die 
Nasenbeine;  5.  die  Schuppe  des  Schläfenbeins;  6.  der  Paukenring; 
7.  die  Thränenbeine ;  8.  das  Pflugscharbein;  9.  der  Z^vischenkiefer ; 
10.  die  Gaumenbeine;  11.  die  Jochbeine;  12.  die  innere  Lamelle  des 
Flügelfortsatzes;  13.  der  Oberkiefer;  14.  der  Unterkiefer. 

Mit  der  Entwicklung  des  Kopfskeletts  innig  verbunden  ist,  wie 
bereits  erwähnt,  die  Bildung  des  aus  den  Ki emenbogen  hervorgehenden 
Visceralskelettes,  desjenigen  Skelettes,  das,  bei  niederen  Wirbel- 
thieren  stattlicher  entwickelt,  bei  den  Säugern  und  dem  Menschen 
eine  Keduktion  erfahren  hat.  Zu  dem  Visceralskelett  gehören  alle 
innerhalb  der  den  Schlund  umgebenden  Visceralbögen  entwickelten 
Hartgebilde,  und  wurde  schon  genauer  besprochen,  in  Avelcher  Weise 
aus  dem  ersten  Visceralbögen  die  unter  11—14  aufgezählten  Gesichts- 
knochen (Gaumenbein,  Jochbein,  innere  Lamelle  des  Flügelfortsatzes, 
Ober-  und  Unterkiefer)  als  Belegknochen  entstehen.  Auch  ergab 
sich,  dass  in  dem  ersten^Kiemenbogen  der  Hammer  und  der  Amboss 
als  knorpelig  vorgebildete  Knochen  auftreten. 

Der  zweite  Kiemenbogen  zeigt,  sobald  in  ihm  Skelettgebilde 
erkennbar  werden,  auf  jeder  Seite  einen  einzigen  langen  schlanken 
Knorpelstab,  der  von  der  knorpeligen  Gehörkapsel  vor-  und  median- 
wärts  vom  Zitzenfortsatz  unmittelbar  hinter  der  Paukenhöhle  und 
den  Gehörknöchelchen  und  lateralwärts  von  denselben  und  dem 
Nervus  facialis  ausgeht  und  bis  in  die  vordere  Halsgegend  und  zum 
Körper  des  Zungenbeines  sich  erstreckt.  Dieser  Zungenbein- 
knorpel ist  mit  dem  knorpeligen  Felsenbeine  ohne  Spur  einer 
Grenzlinie  verschmolzen  und  eins,  dagegen  hängen  die  beiden  Knorpel 
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vorn  am  Halse  nie  miteinander  zusammen,  setzen  sich  vielmehr,  wie 
es  scheint,  gleich  nach  ihrem  Entstehen  sofort  mit  den  Seitentheilen 
des  dem  dritten  Kiemenbogen  entstammenden  Zungenbeinkörpers  in 
Verbindung.  Hier  gliedern  sich  dann  zwei  kleinere  Stücke  auf  jeder 
Seite  ab,  während  das  Hauptstück  mit  dem  Schädel  verbunden  bleibt. 
Aus  dem  (unteren)  ventralen  Ende  geht  das  kleine  Zungenbeinhorn, 
aus  dem  oberen  (dorsalen)  der  Processus  styloideus  durch  direkte 
Verknöchenmg  hervor.  Die  zwischen  beiden  gelegene  Strecke  wird 
in  der  Regel  zu  dem  Ligamentum  stylohyoideum,  bleibt  seltener  knor- 
pelig oder  verknöchert  sogar  und  kann  noch  die  ursprünglichen  Ver- 
hältnisse wiederspiegeln. 

Der  Steigbügel  hat  wahrscheinlich  einen  zweifachen  Ursprung, 
indem  seine  Platte  aus  der  knorpeligen  Wand  der  Labyrinthkapsel 
direkt  hervorgeht,  während  die  Crura  aus  dem  angelagerten  Hinter- 
ende des  Zungenbeinknorpels  stammen  und  mit  der  Platte  ver- 
schmelzen. Die  Oeffnung  in  dem  Steigbügel  wird  frühzeitig  von  einem 
kleinen  später  vergehenden  Arterienast  (nach  Kö Iii k er  aus  der  J.r^. 
stylomastoidea)  durchsetzt  [Art.  perforans  stapedii).  Im  vierten  Monate 
ist  er  ganz  knorpelig,  im  fünften  beginnt  die  Verknöcherung. 

Der  dritte  Kiemenbogen  entwickelt  nur  in  seinen  vorderen 
vereinigten  Theilen  Knorpel.  Er  tritt  als  ein  unpaares.  zum  Zungen- 
beinkörper werdendes  Gebilde,  die  Copula,  und  als  paarige  Streifen 
auf,  die,  mit  der  Copula  sich  vereinigend,  die  grossen  Hörner 
liefern.  Die  Ossifikation  des  Zungenbeines  beginnt  gegen  das  Ende 
des  Fötallebens  in  den  grossen  Hörnern,  und  entwickelt  sich  der 
Knochen  mit  Inbegriff  der  aus  dem  zweiten  Bogen  stammenden 
kleinen  Hörner  aus  fünf  Stücken,  die  häutig  alle  unverschmolzen  sich 
erhalten. 

III.  Das  Extremitätenskelett. 

Des  ersten  Auftretens  der  Extremitäten  wurde  bereits  mehrfach 
bei  Säuger-  und  menschlichen  Embryonen  gedacht,  und  sei  hier  zu- 
nächst das  wesentliche  wiederholt. 

Bei  dem  menschlichen  Embryo  der  dritten  Woche  (Abb.  186)  tritt 
die  Anlage  der  Extremitäten  als  knopfförmige  Wucherung  des  Meso- 
blast  der  Wolff 'sehen  oder  Extremitätenleiste  (s.  S.  129)  auf.  Die 
weiterhin  stummelarfig  hervorwachsenden  Anlagen  (s.  Abb.  132  u.  133) 
besitzen  eine  ektoblastische  Bedeckung,  die  sich  in  nichts  von  dem  all- 
gemeinen Ektoblast  unterscheidet;  nur  zeigt  der  Ektoblast  an  dem  freien 
Ende  der  Anlage  eine  kleine  in  ihrer  vergleichend-anatomischen  Bedeu- 
tung unaufgeklärte,  später  vergehende  bis  kugelförmige  Verdickung. 
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Sie  erinnert  dem  Bau  nach,  am  deutlichsten  bei  Embryonen  von 
Fledermäusen,  an  Hautsinnesorgane  niederer  Wirbelthiere.  An  dem 
Querschnitt  erscheinen  die  Extremitätenanlagen  wie  zwei  plumpe  An- 
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Abb.  186.     Menschlicher  Embryo  vom  Ende  der  3.  Woche.     (Nach  His.)  Ver- 

grösserung  15/1. 

hänge,  in  denen  noch  keine  Differenzirung  bestimmter  Anlagen  er- 
kennbar ist  (Abb.  187). 

In  der  fünften  Woche  tritt  an  den  Extremitäten  die  erste 
Gliederung  auf.  Man  kann  nun  Ober-  und  Unterarm  —  Ober-  und 
Unterschenkel,  sowie  die 
flossenartig  breiten  Hand- 
und  Fussanlagen  erkennen. 
Auch  wird  an  der  Hand, 
die,  wie  die  ganze  vor- 
dere Extremität  von  vorn- 
herein der  hinteren  ein 
wenig  in  der  Entwicklung 
voraneilt,  die  erste  Spur 
einer  Theilung  in  fünf 
Strahlen  bemerkbar  (Abb. 
134).  Die  weitere  Ent- 
wicklung der  Extremitäten  ergiebt  sich,  der  groben  Gestaltung 
nach,  ohne  weiteres  aus  den  Abbildungen  auf  S.  185. 
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Abb.  187.    Querschnitt  eiucs  Embryo  von  Vespertilio 
murinus  in  der  Gegend  der  vorderen  Extremitäten- 
anlage.    Vergl.  S.  57. 
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Die  Extremitätenstummel  Avenden,  wie  spätere  Zustände  leliren, 
ihre  Streckseite  dorsalwärts  und  die  spätere  Radial-  (Tibial-)  seite 
kopfwärts.  Mit  zunehmendem  Wachsthume  legen  sich  die  Glieder 
immer  mehr  ventralwärts  dem  Leibe  an  und  stellen  sich  auch  nach 
und  nach  etwas  schief  nach  hinten,  so  jedoch,  dass  die  vordere  p]x- 
tremität  stärker  geneigt  ist  als  die  hintere. 

Die  zunächst  wichtigste  Verschiedenheit  in  der  Entwicklung  der 
beiden  Gliedmassen  ist  die,  dass  am  Arme  der  Ellenbogen  als  eine 
nach  hinten  gerichtete  Konvexität  und  am  Bein  das  Knie  als  eine 
leichte  Wölbung  nach  vorn  auftritt.  Man  kann  dies  auch  so  aus- 
drücken, dass  man  sagt,  die  vordere  Extremität  rotirt  aus  ihrer 
primitiven  lateralen  Stellung  allmählich  um  ihre  Längsachse  nach  der 
distalen  Seite,  während  bei  der  hinteren  Gliedmasse  das  Umgekehrte 
statthat,  was  dann  die  weitere  Folge  nach  sich  zieht,  dass  am  Arme 
die  Streckseite  an  die  distale,  am  Beine  an  die  proximale  Seite  zu 
liegen  kommt.  Die  Homologien  der  beiden  Extremitäten  müssen  nach 
ihrer  frühesten  fötalen  Stellung  bestimmt  werden,  und  sind  daher  alle 
Extensorengruppen  einander  gleichwerthig,  und  ebenso  alle  Flexoren- 
abtheilungen,  sowie  Radius  imd  Tibia  und  ülna  und  Fibula. 

Bald  ditt'erenziren  sich  in  der  anfänglich  gleichartigen  Mesoblast- 
masse  der  Anlage  vom  Rumpfe  gegen  die  Peripherie  zu  Knorpel  um 
Knorpel,  Gelenkanlage  nach  Gelenkanlage,  so  dass  jeder  Knorpel  vom 
ersten  Anfange  an  selbständig  und  ohne  Zusammenhang  mit  den 
Nachbarknorpeln  sich  anlegt,  zugleich  aber  auch  von  seinem  ersten 
Entstehen  an  mit  seinen  Nachbarn  durch  die  allmählich  deutlich 
werdenden  Gelenkanlagen  vereinigt  ist.  Je  mehr  die  Extremität 
wächst,  um  so  mehr  verlängert  sich  auch  in  ihrem  Innern  die  Anlage 
der  Skelettgebilde,  indem  dieselbe  zugleich  die  den  einzelnen  Ab- 
schnitten entsprechende  typische  Gestaltung  annimmt,  und  gleichzeitig 
rückt,  gewissermassen  immer  einen  Schritt  später,  auch  die  histo- 
logische Differenzirung  nach. 

Dem  knorpehgen  Stadium  des  Extremitätenskeletts  folgt  alsbald 
das  knöcherne  nach,  und  sind  die .  in  dem  Knorpel  auftretenden  Ver- 
knöcherungspunkte  in  ihrer  I^age  und  zeitlichen  Aufeinanderfolge 
ausserordentlich  typisch.  Mit  Ausnahme  der  Clavicula,  die  ausser- 
ordentlich früh  verknöchert  (s.  u.)  und  aus  einem  Blastem  hervorgeht, 
das  ZAvischen  Knorpel  und  zelliger  Bindesubstanz  die  Mitte  hält,  sind 
sämmtliche  Knochen  des  Gliedmassenskeletts  knorpelig 
präformirt,  also  sogenannte  Primordialknochen.  Im 
Einzelnen  gilt  folgendes: 
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Die  Clavicula  ist  mit  dem  Unterkiefer  der  erste  Knochen,  der  beim  Menschen 
ossifizirt,  und  zwar  in  der  7.  Woche.  Sie  erreicht  rasch  eine  bedeutende  Grösse, 
so  dass  sie  im  3.  Monat  bereits  8 — 9  mm  Länge  besitzt. 

Die  Knochenbildung  im  Bereich  der  Clavicula  beginnt  nach  Gegen baur  un- 
gefähr in  der  Mitte  zwischen  der  Stelle  des  späteren  Sternum  und  Acromion  und 
wächst  von  hier  aus  durch  erst  knorpelige  und  dann  ossilizirende  Anlagerung 
nach  den  Enden  aus. 

Die  sternale  Epiphyse  der  Clavicula  entwickelt  zwischen  dem  15.  und  18. — 20. 
Jahre  einen  Knochenkern  in  sich,  der  erst  am  Ende  der  Wachsthumsperiode  (22. 
bis  25.  Jahr)  mit  dem  Hauptstücke  verwächst. 

Das  Schulterblatt  verknöchert  im  Anfange  des  3.  Monats  mit  einem 
mittleren  Kerne,  der  bald  über  den  ganzen  Knorpel  sich  ausdehnt  mit  Ausnahme 
des  hinteren  Randes,  des  unteren  Winkels,  des  Processus  coracoideus ,  der  Gavitas 
ylenoidalis ,  der  Spina  scapnlae  (Knorpelbelag  sehr  dünn)  und  des  Acromion,  die 
noch  beim  Neugeborenen  knorpelig  sind  und  wie  Epiphysen  und  Diaphysen  eines 
Röhrenknochens  beim  weiteren  Wachsthum  sich  betheiligen.  Im  ersten  Jahre 
erhält  der  Proc.  coracoideus  einen  besonderen  Kern.  Andere  Kerne  erscheinen  erst 
später,  so  im  10.  oder  11.  Jahre  ein  Kern  am  oberen  Abschnitte  der  Cavitas 
glenoidalis,  und  zur  Zeit  der  Pubertät:  1.  zwei  neue  Kerne  im  Proc.  coracoideus, 
einer  an  der  Spitze  und  einer  an  der  Basis  nach  hinten  zu,  2.  zwei  bis  drei  Kerne 
im  Acromion,  3.  ein  dünner  scheibenförmiger 
Kern  in  der  ganzen  Ausdehnung  der  Cavitas 

glenoidalis,  4.  ein  Kern  im  unteren  Winkel,  ^, 
5.  ein  langer  streifenförmiger  Kern  in  der 

ganzen  Länge  der  Basis  und  6.  ein  nicht  be-  -  ' 

ständig  vorhandener  Kern  in  der  Spina.  Von 
allen  diesen  Nebenkernen  verwächst  zuerst  der 

Hauptkern   des  Rabenschnabelfortsatzes  mit  . 
dem  Knochen  (nach  dem  16. — 17.  Jahre),  und 
bis  zum  22.-25.  Jahre  hat  der  Knochen  in  der 
Regel  alle  Kerne  in  sich  aufgenommen. 

Das  Oberarmbein  ossifizirt  in  der 
8.  Woche  in  der  Diaphyse.  Bei  der  Geburt  sind, 
seltene  Ausnahmen  abgerechnet,  die  die  proxi- 
male Epiphyse  betreifen,  die  beiden  Epiphysen 
noch  vollkommen  knorpelig,  die  Diaphyse  ver- 
iinöchert.  Im  ersten  Jahre  bilden  sich  dann 
zuerst  zwei  Kerne  in  den  Epiphysen,  und  zwar 
einer  in  der  proximalen  Epiphyse  und  etwas 
später  einer  in  dem  GapUulum.  Bald  nachher 
(im  2.  Jahre)  erscheint  ein  Kern  im  Tuhercnlum 
majus  und  etwas  später  einer  im  Tuberculum 
minus.  Zu  diesen  Kernen  gesellen  sich  dann 
noch  solche  in  den  Epicondylen  (5.— 10.  Jahr), 
von  denen  der  im  Epicondylus  medialis  vor  dem 
andern  auftritt,  und  in  der  Trochlea  (12.  Jahr, 
nach  Schwegel  im  2.-5.  Jahr),  von  welchen 

Nebenkernen    die    oberen   früher    als    die  unteren  mit  dem  Hauptepiphysen- 
kerne  sich  verbinden.  Zwischen  dem  16.  und  20.  Jahre  verwachsen  die  Epiphysen. 
0.  Schultzü,  Entwicklungsgeschichte.  15 


Abb.  188.  Vordere  Gliedmasse  des 
menschlichen  Embryo  vom  Anfang 
des  3.  Monats.  Die  bereits  knöchernen 
Theile  sind  dunkel,  die  noch  knor- 
peligeu  heller.  Kaliglycerinpräparat 
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mit  der  Diaphyse,  und  zwar  die  untere  früher  als  die  obere.  Im  Laufe  der  Ent- 
wicklung erleidet  der  Huinerus  die  an  dein  fertigen  Knochen  erkennbare  Torsion 
um  eine  Längsachse.    Der  Torsionswinkel  beträgt  ca.  35". 

Bei  den  Vorderarniknochen  beginnt  die  Verknücherung  der  Diaphyse  am 
Ende  des  2.  Fötaimonats ,  doch  bleiben  die  Epiphysen  auch  nach  der  Geburt 
noch  lange  knorpelig.  Bei  beiden  Knochen  erscheinen  die  unteren  Epiphjsen- 
kerne  vor  den  oberen,  und  zwar  beim  Radius  früher  (iin  5.  Jahre)  als  bei  der 
Ulna  (im  6.  Jahre).  Der  obere  Kern  tritt  im  Radius  im  5.-7.  Jahre  einfach, 
in  der  Ulna,  an  der  Endplatte  des  Olekranon,  doppelt  auf,  und  zwar  ein  medialer 
grössoi-er  Kern  im  11.  Jahre  und  ein  lateraler  kleinerer  im  14.  Jahre.  Neben- 
kerne, die  zum  Teil  nicht  beständig  sind,  kommen  vor  in  der  Tnberosüas  rodii, 
im  Proc.  coronoidcvs  vlnae,  zwischen  Olekranon  und  Diaphyse  (Schwege!,  von 
Uf  fei  mann  geleugnet),  in  den  GrifFelfortsätzen  von  Radius  und  Ulna.  Epiphysen 
und  Diapliysen  verschmelzen  an  den  oberen  Enden  dieser  Knochen  um  das  16.  Jahr, 
an  den  unteren  Enden  im  19. — 20.  Jahre. 

Die  knorpeligen  Handwurzelstücke  werden  schon  im  2.  Fütalmonat  deutlich 
und  bleiben  in  der  Regel  knorpelig  bis  zur  Geburt.  Die  Verknöcherung  findet  bei 
allen  mit  einem  Kerne  statt  (nach  Rambaud  und  Renault  beim  Naviculare 
mit  zwei  Kernen),  und  zwar  in  folgender  Reihenfolge  und  Zeit:   1.  Capitatvm 

(1.  Jahr),  2.  Hamatnm  (1.  Jahr),  3.  Tri- 
quetrum  (3.  Jahr),  4.  Multangulum  majus 
(5.  Jahr),  5.  Lunatum  (5.  Jahr),  6.  Naviculare 
(6.  und  7.  Jahr),  7.  Multangulum  minus 
(7.-8.  Jahr),  8.  Pisiforme  (12.  Jalu-)- 

Sehr  beaclitenswerth  erscheint  die  Ent- 
deckung eines  9.  Handwurzelkuorpels  bei 
jungen  Embryonen  durch  Henke  und  Rey- 
h  e  r  und  E.  R  o  s  e  n  b er  g,  welcher  dem  blei- 
benden Centrale  des  Carpus  einiger  Säuger, 
der  Reptilien  und  Amphibien  entspricht. 
Nach  E.  Rosenberg  erscheint  das  Cen- 
trale bei  Embryonen  des  2.  Monats,  so- 
bald die  übrigen  Handwurzelknorpel  deut- 
lich sind,  luid  erhält  sich  bis  in  den  An- 
fang des  3.  Monats,  zu  Avelcher  Zeit  es  sich 
noch  in  einer  Extremität  von  0,85  cm  Ge- 
sammtlänge  vorfand.  Von  da  an  schwindet 
das  Centrale  von  der  Volarseite  nach  dem 
Handrücken  zu  und  ist  bereits  bei  einer 
Länge  von  Vorderarm  und  Hand  von  1.5  ein 
nicht  mehr  da. 

Das  normale  Vorkommen  eines  embryo- 
nalen Centrale  ist  von  Kölliker  bei  vier 
2—8  monatlichen  Embryonen  (Abb.  189)  und 
von  Leboucq  an  68  Händen  von  45  Em- 
bryonen des  2. — 5.  Monats  bestätigt  wor- 
den. Abweichend  von  Rosenberg  und 
Kölliker  behauptet  Leboucq,  dass  das  Centrale  nicht  schwindet,  sondern 
von   der  Vola   gegen   das   Dorsnm  manus  mit   dem   Radiale   {Xavicularc)  ver- 


Abb.  189.  FUichenschnitt  der  Hand  eines 
menschlichen  Embryo  vom  3.  Monate. 
Daumen  uud  Carpale  primum  [Multan- 
gulum majus)  nicht  sichtbar.  Vergr. 
lOmal.  n  Naviculare  [Radiale);  l Luna- 
tum [Intermedium) ;  t  Triquetrum 
(Ulnare);  cc  Centrale  carpi;  mi  Multan- 
gulum minus  (Carpale  secundum) ; 
c  Gapitatum  [Carpale  tertium);  hlLama- 
tum  [Carpale  quartum);  2  zweiter 
Metacarpus;  5  fünfter  Metacarpus. 
(Nach  Kölliker.) 
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schmelze  und  am  distalen  Ende  dieses  Knochens  oft  noch  in  deutlichen  Spuren 
zu  erkennen  sei,  wie  denn  auch  seit  Grub  er 's  Untersuchungen  schon  ziemlich 
viele  Fälle  eines  Centrale  bei  Erwachsenen  bekannt  geworden  sind.  Beim  Orang, 
der  normal  ein  Centrale  besitzt,  sah  L.  eine  Verschmelzung  desselben  mit  dem 
Radiale.  Andere  Säuger,  wie  Hund  und  Katze,  Vespertilio  murinus,  Sorex,  Halma- 
turus,  Didelphjs,  besitzen  als  Embryonen  Centralia ,  die  später  mit  dem  Bndio- 
intermedium  oder  Radiale  verschmelzen. 

Die  Verknöcherung  der  Ossa  metacarpi  beginnt  schon  um  die  Mitte  des 
3.  Monats  in  der  Diaphyse.  Die  Ossifikation  beginnt  gewöhnlich  an  dem  2.  Meta- 
carpus,  dann  folgt  der  3.  und  darauf  fast  gleichzeitig  der  1.,  4.  und  5. 

An  den  Phalangen  beginnt  die  Verknöcherung  um  die  Mitte  des  2.  Monats, 
AA-ie  ich  finde,  etwas  vor  dem  Beginn  der  Ossifikation  der  Metacarpen  und  zwar 
sind  es  die  Endphalangen,  an  denen  von  allen  Theilen  der  Hand 
meistens  zuerst  die  Verknöcherung  einsetzt  mit  typisch  gestalteter, 
schaufelartiger,  periostaler  Knochenablagerung  au  der  Spitze  (Abb.  188).  Den 
Endphalangen  folgt  nach  der  Verknöcherung  der  Metacarpen  die  erste  Phalangen- 
reihe und  zwar  in  folgender  Reihenfolge:  Mittelfinger,  2.  Finger,  4.  Finger, 
Daumen  und  zuletzt  der  5.  Finger.  Wenn  die  fünf  ersten  Phalangen  in  der  Dia- 
physe den  ersten  Knochenring  zeigen,  beginnt  die  Verkalkung  der  zweiten  Pha- 
langenreihe, von  dem  Mittelfinger  ausgehend.  Es  ist  jedoch  zu  beachten,  dass 
mannigfache  Abweichungen  von  der  gewöhnlichen  Reihenfolge  vorkommen.  Von 
der  Knochenbildung  im  5.  Monat  giebt  die  Abb.  190  eine  gute  Vorstellung. 

Bei  der  Geburt  sind  Metacarpen  und  Phalangen  fast  ganz  verknöchert,  be- 
sitzen jedoch  alle  je  eine  grosse  knorpelige  Epiphyse,  welche  bei  allen  Phalangen 
und  dem  Metacarpus  I  das  proximale,  bei  den  anderen  Metacarpuskuochen  das 
distale  Ende  einnimmt.  In  dieser  Epiphyse  entstehen  in  den  Metacarpuskuochen 
vom  zweiten,  in  den  Phalangen  vom  dritten  Jahre  an  früher  oder  später  besondere 
Kerne,  welche  erst  nach  der  Pubertät  mit  den  Diaphysen  sich  verbinden. 

Das  Becken  bildet  sich  aus  den  paarigen  Hüftbeinknorpeln.  Jeder  Knorpel 
besteht  aus  einem  breiten  oberen  Teil,  dem  knorpeligen  Darmbein  und  einer  das 
Fol  'amen  obiuratnm  umfassenden  Knorpelspange,  der  Anlage  von  Scham-  und 
Sitzbein.  Beide  Spangen  stossen  in  der  Symphyse  zusammen.  Die  Verknöcheruug 
beginnt  mit  drei  Kernen,  einem  im  Darmbeine  in  der  Mitte  des  3.  Monats,  einem 
(selten  zwei)  im  absteigenden  Aste  des  Sitzbeines  im  4.  bis  5.  Monat  und  einem 
(selten  zwei)  im  horizontalen  Schambeinaste  im  5. — 7.  Monat.  Beim  Neugeborenen 
sind  noch  knorpelig  der  Darmbeinkamm,  der  ganze  Pfannenrand  und  die  Pfanne, 
in  deren  Tiefe  jedoch  die  drei  Knochenkerne  durch  Knorpel  getrennt  der  Ober- 
fläche nahe  stehen,  ferner  der  absteigende  Schambein-  und  der  aufsteigende  Sitz- 
beinast, der  Sitzbeinhöcker  und  der  Sitzbeinstachel.  Zwischen  dem  6.  — 12. — 14.  Jahre 
entstehen  nach  Schwegel  drei  Epiphysenkerne  da,  wo  die  drei  Knochen  im 
Acetabuhm  zusammenstossen ,  Epiphjses  acetabuli.  Um  dieselbe  Zeit  wie  diese 
Kerne  entsteht  auch  ein  Epiphysenkern  an  der  Facies  auricularis  des  Os  ilium  und 
am  Symphysenende  des  Os  pubis  (Schwegel)  und  Nebenknochenpunkte  in  der 
Spina  iliaca  anterior  inferior,  der  Crista  iliaca,  dem  Tuber  ischiadicum  und  der  Spina 
ischiadica,  dem  Tuberculum  pubicum,  der  Eminentia  iliopectinea  und  dem  Grunde 
der  Pfanne  {Apophyses  jnnelurae,  Schwegel).  Von  allen  diesen  Knochenpunkten 
vereinigen  sich  zuerst  vom  7.  oder  8.  Jahre  an  die  den  Arcus  pubin  begrenzenden 
Teile  der  Schambeine  und  Sitzbeine,  dagegen  sind  die  drei  Hauptstücke  sammt 
ihren  im  14.— 18.  Jahre  mit  den  betreffenden  Diaphysen  verschmelzenden  Epiphysen 
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in  der  Pfanne  bis  zur  Pubertätszeit  durch  einen  Y-förmigen  Knorpel  geschieden, 
und  tritt  die  Verschmelzung  dieser  Theile  im  17.  oder  18.  Jahre  ein,  nachdem  im 
Grunde  der  Pfanne  vorher  oft  ein  einziger  Knochenkern  entstanden  ist,  auf  den 
der  Name  Os  acelabnli  am  besten  passen  würde.  Die  Nebenkerne  verschmelzen 
erst  gegen  das  Ende  der  Waclisthumsperiode  mit  dem  übrigen  Knochen. 

Der  Oberschenkel  erhält  seinen  Diaphysenkern  am  Ende  des  2.  Monats 
und  verknöchert  bald  in  seiner  Diaphyse  in  grosser  Ausdehnung.    Am  Ende  der 


Abb.  190.  Abb.  191. 

Abb.  190  und  191.  Hand  und  Fuss  eines  5  inouatlicheu  luenschlicheu  Embr3^o.  Die 
verknöcherten  Theile  des  Skeletts  sind  dunkel,   die  noch  knorpeligen  heller.  Kali- 

glyceriupräparat. 

Fötalperiode  zeigt  sich  ein  Kern  in  der  unteren  Epiphyse.  Er  wird  mit  Recht 
als  ein  Zeichen  der  Reife  des  Kindes  betrachtet.  Bald  nach  der  Geburt  erscheint 
einer  im  Kopfe.  Dazu  kommen  dann  noch  im  3. — 11.  Jahre  ein  Kern  imTrochantcr 
major  und  im  13. — 14.  Jahre  einer  im  Trochanter  minor.  In  umgekehrter  Reihen- 
folge verschmelzen  dann  diese  Kerne  mit  der  Diaphyse  zwischen  dem  17.  und 
24.  Jahre,  und  somit  der  Trochanter  minor  zuerst,  zuletzt  die  untere  Epiphyse. 

Die  TJnt  er  sehen  kel  kn  0  ch  en  verknöchern  von  der  Mitte  aus  wie  der 
Femur  am  Ende  des  2.  Monats.  Bei  der  Geburt  sind  beide  Enden  noch  knorpelig, 
erhalten  jedoch  ihre  Kerne,  von  denen  die  proximalen  zuerst  auftreten,  im  1. — 3.  Jahre, 
so  dass  die  der  Fibula  um  ein  Jahr  und  mehr  später  auftreten  als  die  der  Tibia. 
Um  das  18. — 20.  Jahr,  wohl  auch  später,  vereinen  sich  die  Epiphysen  mit  den 
Diaphysen  und  zwar  die  unteren  zuerst.  Nebeukerne  können  vorkommen  in  der 
Tvberosilas  tibiae  und  in  den  Malleoli  (Schwegel).    Die  Kniescheibe  ist  schon 
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im  2.  Monat  als  Knorpel  sichtbar,  erhält  jedoch  ihren  Kern  nicht  vor  dem  1. — 3. 
Jahre. 

Von  den  Fuss  Wurzelknochen  verknöchern  vor  der  Geburt  meist  nur  der 
Calcanens  (6.  Monat),  Tahn^  (7.  Monat),  schliesslich  auch  das  Cuboidenm.  Im  ersten 
Jahre  ossifiziren  das  Navicvlare  und  Cuneiforme  I.,  das  Cvnciforme  II.  im  3.  und 
das  in.  im  4.  Jahre.  Der  Calranens  erhält  zwischen  dem  6.  und  10.  Jahre  einen 
Nebenkern  oben  am  Fersenhöcker,  der  nach  der  Pubertät  mit  dem  Hauptknochen 
verschmilzt. 

Mittelfussknochen  und  Zehenglieder  (s.  Abb.  191)  verhalten  sich  im  Allge- 
meinen wie  die  der  Hand,  nur  dass  ihre  Kerne  und  die  Verschmelzungen  derselben 
im  Allgemeinen  etwas  später  auftreten  als  an  der  Hand  und  dass  die  Endphalangen 
den  Metatarsen  nicht  in  der  Verknöcherung  etwas  voraneilen.  Auch  schreitet  die 
Verknöcherung  von  der  medialen  Seite  nach  der  lateralen  fort,  sodass  die  Ver- 
knöcherung an  den  Endphalangen  und  den  Metatarsen  der  grossen  Zehe  beginnt. 

Die  Entstehung  der  Gelenke.  Alle  Theile  des  Skelette.s 
sind  ursprttnglicli  gleichsam  durch  Synäesmosis  verbunden,  wenn  man 
einen  Zustand  so  nennen  darf,  in  Avelchem  weiche,  noch  indifferente 
Zellenmassen  die  BindegHeder  darstellen.  Diese  Zellenraassen  sind, 
wie  schon  angegeben,  gleich  bei  der  ersten  Anlage  des  Extremitäten- 
skelettes gegeben  und  anfänglich  von  den  Elementen  nicht  zu  unter- 
scheiden, die  die  Knorpel  liefern.  Sowie  dann  aber  diese  Hartgebilde 
deutlich  zu  werden  beginnen,  fangen  auch  die  Zwischenglieder  an 
einen  bestimmten  Charakter  anzunehmen. 

Anfänglich  zeigen  die  Zwischenglieder  in  ihrer  ganzen  Breite  so 
ziemlich  dieselbe  Dicke,  und  zugleich  überragen  sie  die  Knorpelenden 
an  gewissen  Stellen,  wie  z.  B.  an  den  Finger-  und  Zehengelenken, 
so  dass  sie  wie  grosse  ;,,Zwischenscheiben''  erscheinen.  Nach  und 
nach  verändern  sich  jedoch  die  Gelenkanlagen  so,  dass  sie  an  ihren 
Randtheilen  sich  verdicken  und  in  der  Mitte  je  zwischen  den  beiden 
Knorpeln  dünner  werden,  was  am  Ende  so  weit  geht,  dass  in  der 
Gelenkgegend  dicke  Ringwülste  um  die  Knorpelenden  erscheinen, 
welche  letzteren  mittlerweile  einander  ganz  nahe  gerückt  sind.  Gleich- 
zeitig hiermit  wandeln  sich  die  Gelenkstellen  in  ihren  äusseren  Theilen 
je  länger  um  so  deutlicher  in  Fasergewebe  um,  worauf  dann  in  einem 
gewissen  Stadium  auch  die  Gelenkhöhle  in  Form  einer  engen  Spalte 
erscheint.  Diese  dürfte  in  letzter  Instanz  auf  Intercelhilarlücken 
zurückzuführen  sein. 

Das  Zwischengewebe  zwischen  den  sich  berührenden  Icnorpeligen 
Gelenkenden  schwindet  in  manchen  Fällen  so  vollständig,  dass  die 
benachbarten  Knorpelenden  ohne  jede  Grenze  in  einander 'übergehen 
und  ein  einziges  hyalines  Knorpelstück  bilden,  wie  dies  z.  B.  an  der 
Verbindung  der  Rippen  mit  den  Wirbelkörpern  zu  beobachten  ist 
Hier  tritt  dann  die  Gelenkhöhle  als  einfacher  sich  mehr  und  mehr 
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vei'grössernder  Spalt  in  dem  liyalinen  Knorpel  aul,  der  als  Gelenk- 
knorpel bestehen  bleibt.  Natürlich  muss  dann  von  vornelierein  jede« 
Perichondrium  auf  dem  Gelenkende  fehlen.  In  anderen  Fällen  tritt 
die  Spaltbildung  innerhalb  des  noch  indifferenten  Zwischenge\vebes 
auf,  dass  dann  erst  seine  Umwandlung  in  hyalinen  Knorpel  erfährt. 

Die  Zwischenknorpel  mancher  Gelenke  gehen  direkt  aus  den  in- 
differenten Zwischenscheiben  hervor,  an  deren  Flächen  die  gleichsam 
doppelte  Gelenkhöhle  auftritt. 

Die  (Gelenkkapsel  und  die  Kapselbänder  sind  direkte  Umwand- 
lungsprodukte  des  umgebenden  Bindegewebes. 

Die  typische  Gestaltung  der  Gelenkflächen  ist  ein  durch  \ty- 
erbung  bedingter  Vorgang  und  keineswegs  durch  Muskelwirkung  und 
gegenseitiges  Abschleifen  der  anfangs  gleichartigen  Gelenkenden 
bedingt,  wie  man  wohl  geglaubt  hat.  Die  Summe  von  Muskelwirkungen 
und  Bewegungen  des  Embryo  in  den  ersten  Monaten,  die  die  sämmt- 
lichen  Gelenkflächen  des  Körpers  bilden  müssten,  würde  weit  über  die 
gewöhnlichen  Vorstellungen  von  menschlicher  Beweglichkeit  hinaus- 
gehen —  der  Fötus  verhält  sich  aber  bis  zur  vollendeten  Ausbildung 
der  Gelenkflächen  (bis  zum  4.  Monat)  sozusagen  ganz  ruhig.  Dies 
ändert  nichts  an  der  ZAveifellosen  Thatsache,  dass  postembryonal  die 
Gelenkflächen  durch  Muskelwirkung  in  bestimmer  Weise  eine  Beein- 
flussung ihrer  Gestalt  erleiden  können. 


2.  Die  Entwicklung  des  Nervensystems. 


I.  Das  Gehirn. 

Das  centrale  Nervensystem  tritt,  wie  oben  beschrieben  (s.  S.  40 
11.  f.),  im  Bereiche  der  Stamrazone  der  Embryonalanlage  als  eine 
lange,  massig  breite  Platte,  die  Medullarplatte,  eine  Verdickung  des 
Ektoblast,  auf,  welche  mit  dem  Hornblatte  ununterbrochen  zusammen- 
hängt und  nach  und  nach  zu  einem  Halbkanale  sich  umwandelt, 
dessen  nach  der  Kückseite  offene  Rinne  die  Rückenfurche  und 
dessen  Begrenzungsränder  die  R  ü  c  k  e  n  w  ü  1  s  t  e  heissen.  Der  all- 
mähliche Verschluss  dieser  Rinne  am  Rumpfe  und  am  Kopfe  und 
die  Bildung  eines  zusammenhängenden  Medullarr obres  sind  eben- 
falls schon  besprochen.  Auch  wurde  erwähnt,  dass  noch  vor  Schluss 
des  Medullarrohres  an  der  Medullarrinne  im  Bereiche  des  Kopfes 
eine  GHederung  in  drei  Abschnitte  eintritt,  die  als  Vorderhirn, 
Mittelhirn  und  Hinterhirn  bezeichnet  werden  (s.  Abb.  43). 
Mit  dem  Schluss  des  Hirnrohres  beginnt  die  sich  in  einer  ventralwärts 
gerichteten  Biegung  des  Vorderendes  ausdrückende  Kopfkrümmung, 
die  sich  allmählich  immer  stärker  gestaltet. 

An  den  Medianschnitten  treten  die  einzelnen  Abschnitte  nicht 
so  scharf  gesondert  hervor,  wie  an  dem  unversehrten  Embryo,  doch 
zeigt  der  Schnitt  des  Kopfes,  eines  Kaninchenembryo  vom  Ende  des 
8.  Tages  die  an  der  ventralen  Seite  von  einander  abgegrenzten  als 
Vorderhirn,  Mittelhirn  und  Hinterhirn  bezeichneten  Theile  ganz 
deutlich  (Abb.  192).  Das  Hinterhirn  geht  ohne  scharfe  Grenze  in 
den  Rückenmarkstheil  des  Medullarrohres  über,  dessen  Lumen  in  der 
Abb.  192  nicht  mehr  getroffen  ist.  Der  Schnitt  zeigt  ferner  die 
den  Kopf  umschliessende  Falte  des  Proamnion,  den  vorn  durch  die 
Anlage  der  Rachenhaut  verschlossenen  Munddarm,  in  dessen  vorderer 
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Wand  das  voluminöse,  aus  der  Vereinigung  der  beiden  Herzanlagen 
hervorgegangene  Herz  liegt.  Ein  schon  weiteres  Stadium  finden  wii' 
in  Abb.  193.  Das  Vorderhirn  hat  sich  mächtiger  entfaltet  und  füllt 
den  vordersten  Theil  des  Kopfes,  den  Stirnwulst,  vollkommen  aus. 


Mittelhirn 


Vorderhirn 


Basilarleiste 
Raohenhaut 

Parietalhöhle 


Lumen 
Gordis 


Vorderdarm 


Hinterhirn 
\  ■  ■  Chorda 


Proamnion 


Abb.  192.    Medianschnitt  des  Kopfes  eines  Kaninchenembryo  vom  Ende  des  8.  Tages. 


Ein  Vergleich  der  Abb.  192  und  193  lehrt,  wie  durch  die  ventralwärts 
gerichtete  Massenzunahme  des  Vorderhirns  an  dessen  unterer  Fläche 
die  erste  Anlage  der  HypopJiysis  cerehri  als  eine  ektoblastische 
Einstülpung,  die  den  Namen  Rathke'sche  Tasche  führt,  zu  Stande 
kommt.  Zwischen  sie  und  das  als  Sees  sei 'sehe  Tasche  bezeichnete 
blinde  Vorderende  des  Darmkanals  schiebt  sich  das  Ende  der  bogen- 
förmig verlaufenden  Chorda  äorsalis  ein.  Die  Rachenhaut  hat  sich 
bedeutend  verdünnt.  lieber  der  Konvexität  der  Krümmung  des 
Vorderendes  der  Chorda  hat  sich  der  als  vorderer  Schädelbalken 
oder  primitive  Sattellehne  bezeichnete  Mesoblastkeil  (s.  S.  199)  zwischen 
Vorder-  und  Hinterhirn  an  der  Basis  des  Mittelhirns  eingedrängt, 
dessen  Entwicklung  aus  einem  Vergleich  der  Abb.  192  u.  193  an- 
schaulich wird.  Denkt  man  sich  die  jirimitive  Sattellehne  entfernt, 
so  zeigt  an  dieser  Stelle  das  Hirnrobr  eine  immer  tiefer  werdende 
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Spalte,  die  Sattelspalte,  deren  Boden  von  dem  Mittelhirn  ge- 
bildet -wird. 

Ein  Totalbild  des  Centrainervensystems  eines  menschlichen  Embryo 
vom  Ende  der  dritten  Woche  (vergl.  Abb.  131)  gibt  die  Abb.  194.  Man 


Seessel'sohe 
Tasche 


Chorda 


Aortenbulbus 

Vorderdarm 

Abb.  193.   Medianschnitt  des  Kopfes  eines  Kaniuchenembryo  von  9  Tagen.    FJ3"  Vorder- 
hirn; ilflT  Mittelhirn ;  ^JJ  Hinterhiru. 

sieht,  welch'  grosse  Masse  auf  diesem  Stadium  die  Anlage  des  Nerven- 
systems darstellt,  indem  ungefähr  die  Hälfte  der  ganzen  Körpersubstanz 
auf  das  Nervensystem  kommt;  eine  Thatsache,  deren  Bedeutung  dem 
Verständniss  näher  rückt,  wenn  man  bedenkt,  dass  dieses  kolossale 
Nervenrohr  das  Keimmaterial  für  fast  alle  übrigen  Nervenelemente 
unseres  Körpers  darstellt,  die  von  diesem  Medullarrohre  in  letzter 
Instanz  abstammen  und  auswachsen.  Der  Leser  mache  sich  bei  dieser 
Gelegenheit  aus  diesem  embryonalen  Bild  wieder  das  Grundprinzip 
des  Körperbaues  mit  dem  dorsal  gelegenen  Nervenrohr  (animales  oder 
neurales  Rohr)  und  dem.  ventral  verlaufenden  Darmrohr  (vegetatives  oder 
viscerales  Rohr)  recht  klar. 

In  weiterer  Entwicklung  verändert  sich  zuerst  das  Vorderhirn. 
Es  trägt  schon  sehr  früh  (Abb.  43)  zwei  seitliche  Ausbuchtungen,  die 
Augenblasen  (ab).  Dann  wächst  der  zwischen  den  Augenblasen  ge- 
legene Theil  nach  vorn  und  oben  aus  und  kommen  so  die  Augen- 


234 


2.  Die  Entwicklung  des  Nervensystems. 


blasen  etwas  nach  hinten  und  unten  /u  liegen.  Indem  nun  diese 
Vorgänge  immer  mehr  an  Ausdehnung  gewinnen  und  zugleich  die 
primitiven  Augenblasen  vom  Vorderhirne  sich  abschnüren  und  mit 
einem  Stiele,  der  Anlage  des  Optikus,  sich  versehen,  sondert  sich 


Mittelhirn 


Zwischenhirn 


Raateiihirn 


Augenblase 


Hemisphärenhirn 
Schlundtaschen 


Truncus  arteriosus 


Leber 

Vena  omphalo-mesenterica 

Dottergang 
Schwanzstummel  — 

Arteriae  umbilicalis 


Aorta  descendens 


Chorda 


Oesophagus 


Macen 


Vena  omphalo- 
mesenterica 
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Abb.  194.    Menschlicher  Embryo  der  3.  Woche.    Die  linke  Leibeswand  ist  entfernt, 
sodass  Neurairohr  und  Darnirohr  frei  liegen.    Von  der  Wand  des  letzteren  ist  im  Be- 
reiche des  Vorderdarnis  und  des  noch  sehr  weiten  Dotterganges  die  linke  Hälfte  ab- 
getragen.   (Nach  His'  Modell.) 

endlich  das  Vorderhirn  in  zwei  Abschnitte,  in  einen  vorderen,  das 
Heraisphärenhirn  (HH  in  Abb.  195)  vor  und  über  den  Augenblasen, 
und  einen  hinteren,  das  Zwischenhirn  (ZH),  mit  dessen  unterer 
Seite  die  Augenblasen  in  Verbindung  stehen. 

Eine  Sonderung  in  ZAvei  Theile  macht  sich  auch  an  der  dritten 
Hirnblase  in  einer  gewissen  Weise  geltend ,  doch  werden  diese  Ab- 


I.  Das  Gehini.  235 

schnitte,  die  Hinterhirn  imd  Nachhirn  heissen,  erst  später  recht 
deutlich. 

Die  genannten  Haupttlieile  des  fötalen  Hirns  wandeln  sich  kurz 
gesagt,  in  folgender  Weise  um:   Das  Hemisphärenhirn  wird 

Haubenwulst 


Abb.  195.  Medianschuitt  des  Kopfes  eines  Kaninchenembryo  von  10  Tagen  und 
12  Stunden.    /iTJ"  Hemisphäreuhirn ;  ZH  Zwischenhirn;  Ifif  Mittelhirn;  /  Isthmus; 

Jlh  Hinterhiru. 

zum  grossen  Gehirn  mit  Inbegriff  der  Corpora  striata, 
des  Corpus  callosum  und  ([q^  Fornix.  Aus  dem  Zwischen- 
hirn entwickeln  sich  die  Sehhügel  und  die  Theile  am 
Boden  des  dritten  Ventrikels.  Das  Mittelhirn,  anfangs 
ein  grosser  Abschnitt,  tritt  später  ganz  zurück  und  ge- 
staltet sich  zu  den  Vierhügeln  und  den  Fedunculi  cerehri. 
Das  Hinterhirn  giebt  die  Varolsbrücke  und  das  C  e r eb ellum 
und  das  Nachhirn  das  verlängerte  Mark. 

Bei  dem  Kaninchenemhryo  von  10  Tagen  und  12  Stunden 
(Abb.  195)  hat  sich  die  Sattelspalte  so  vertieft,  dass  der  Boden  des 
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Hinterhirns  den  des  Vorderhirns  fast  berührt.  Zugleich  zeigt  der 
Boden  des  Hinterliirns  die  ersten  Anlagen  von  zwei  konvexen  Aus- 
biegungen, die  als  B  rücken  kr  Um  mung,  entsprechend  der  späteren 
Pens  VaroU,  und  als  Isthmuskrümmung  an  dem  Isthmus  d.  h. 
dem  Verbindungsstück  von  Mittel-  und  Hinterhirn  bezeichnet  sind. 
Der  Brückenkrümmung  gegenüber  bildet  sich  später  an  der  dorsalen 
Seite  der  Einschnitt  zwischen  Cerebellum  und  Medidla  ohlongata. 
Die  dorsale  Wand  des  Hinterhirns  hat  sich  zu  einer  zarten  Zellplatte 
verdünnt.  An  dem  Uebergang  zum  Mittelhirn  verdickt  sich  diese 
Wand  und  bildet  in  das  Innere  vorspringend  die  Flica  encephaU 


Himtheil  der 
Mittelhirn      Hypophysis  Vorderhirn 


Hinterhim  --■ 


Abb.  196.    Medianschnitt  des  Kopfes   eines   5  mm   langen   Embryo  von  Vespertilio 

murinus.    Vergrösserung  16/1. 

dorsalis  ^  deren  caudaler  Theil  zum  Kleinhirn  sich  gestaltet.  Die 
Isthmusbiegung  verursacht  einen  gegen  den  Boden  des  Zwischenhirns 
vorspringenden  Wulst,  die  Eminentia  interpeäimcidaris  (die  Gegend 
des  späteren  Ganglion  interpedunculare).  An  dieser  Stelle  liegt  die 
caudale  Mittelhirngrenze.  Ihr  gegenüber  bildet  der  Boden  des  Zwischen- 
hirns die  Eminentia  niamiUaris. 

Etwas  weiter  vorgeschritten  zeigt  sich  die  Entwicklung  des  Ge- 
hirns in  Abb.  196.  Hier  ist  das  Hemisphärenhirn  (in  der  Abb.  mit 
Vorderhirn  bezeichnet)  dorsal  deutlich  von  dem  Zwischenhirn  zu 
linterscheiden,  das  wiederum  eine  schwache  Grenze  gegen  das  Mittel- 
hirn zeigt.  Die  Plica  encephali  dorsalis  zwischen  Mittel-  und  Hinter- 
hirn ist  tiefer  geworden  und  besonders  an  der  die  Mundbucht  be- 
grenzenden Endfläche  sind  verschiedene  Theile  mit  Bezug  auf  die 
späteren  Hirntheile  bestimmt  erkennbar.  Die  vor  dem  Recessns  op- 
ticus^ d.  i.  der  Verbindungsstrecke  des  Hirns  mit  der  Augenanlage,  ge- 
legene starke  Verdickung  der  Wand  des  Rohres  enthält  schon  jetzt 
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die  Anlage  der  Commissura  anterior,  während  in  der  hinteren  Wand 
des  Recessus  schon  die  ersten  Fasern  des  Chiasma  nervonim  opticorum 
zu  dieser  Zeit  auftreten.  Noch  weiter  nach  hinten  hat  der  Boden 
des  Zwischenhirns  eine  der  Rathke 'sehen  Tasche  oder  dem  Räch  en- 
theil der  Hypophysis  entgegenwachsende  Ausstülpung  gebildet,  den 
Recessus  infundihuli  oder  die  Anlage  des  nervösen  Theiles  der  Hypo- 
physis. Diese  Stelle  entspricht  der  ursprünglichen  Basilarleiste  (His) 
(s.  Abb.  192)  d.  h.  der  Kante  zwischen  ventraler  Fläche  und  vorderer 
Endfläche  des  Hirnrohres.  Unmittelbar  hinter  dieser  folgt  die  Gegend 
des  Tuher  cinereum. 

Gleichzeitig  mit  den  oben  beschriebenen  Kopf  krümmungen  (s.  S.  52) 
bildet  auch  das  Hirnrohr  typische  Krümmungen,  die  zur  Zeit 
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Abb.  197.  Centralnervensysteni  eines 
menschlichen  Embryo  von  17,6  mm  Länge 
(  7.  Woche).  1.  Ansicht  des  Embryo  von 
hinten  mit  blossgelegtem  Hirn  und  Mark 
und  den  neben  demselben  gelegeneu  Spinal- 
!,'anglien.  2.  Ansicht  des  Gehirnes  und 
oberen  Theiles  des  Rückenmarkes  von  der 
Seite.  3.  Ansicht  des  Gehirnes  von  oben. 
V  Hemisphäreuhirn;  z  Zwischenhiru;  mMittel- 
hiru;  Ä,  Hinterhirn;  7i  Nachhirn;  «'vorderes 
unteres  Ende  des  Zwischenhirnes,  wo 
später  das  Tuber  cinereum  liegt.  Die 
rundliche  Stelle  davor  ist  der  Sehnerv. 
(Nach  Kölliker.) 


Abb.  198.  Kopf  eines  Schafembryo  von 
3,6  cm  Länge  (Kopflänge  1,46  cm),  sagittal 
in  der  Medianebene  durchschnitten,  3 mal 
vergr.  ii  Unterkiefer;  z  Zunge;  s  Sepium 
narmm;oh  Occipitalebasilare;  tho  Thalamus 
opticus;  vt  Decke  des  Ventricitlus  terlius; 
cp  Commissura  posterior;  mh  Mittelhirn 
mit  einer  zufällig  entstandenen  Falte;  ms  der 
mittlere  Schädelbalken  v.  E  a  t  h  k  e  (vorderer 
Schädelbalken,  Kölliker);  As  hinterer 
Schädelbalken;  /  Falx  cerebri;  f  Schluss- 
platte des  Vorderhirnes;  fm  in  der  Ver- 
längerung dieser  Linie  das  Foramen  inter- 
ventriculare  (Monroi),  von  welchem  aus 
eine  Rinne  rückwärts  und  abwärts  zum 
Sehnerven  zieht,  der  hohl  ist;  t  Tentorium 
cerebelli;  clCerebellum;  pl  Plexus  chorioi- 
deus  ventriculi  IV.    (Nach  Kölliker.) 


der  hochgradigsten  Krümmung  des  Embryo  ihi'en  Höhepunkt  erreicht 
haben. 
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Verfolgt  man  die  Längsachse  des  Geliirnes  um  diese  Zeit,  so 
ergiebt  sich  eine  erste  Krümmung  am  Uebergunge  des  Rückenmarkes 
in  die  MediiUa  oUonf/ata,  die  Nackenkrümmung  des  Gehirnes. 
Avelche  viel  stärker  ausgeprägt  ist  als  die  entsprechende  Krümmung 
des  Kopfes.  Eine  zweite  noch  beträchtlichere  Biegung  findet  sich 
am  Hinterhirne,  da,  wo  Hinterhirn  und  Nachhirn  ineinander  über- 
gehen, und  /war  genau  in  der  Gegend,  wo  später  die  Yarolsbrücke 
entsteht.  Das  ist  die  bereits  erwähnte  und  in  Abb.  195  zuerst  ange- 
deutete Brückenkrümmung.  Der  vordere  Schenkel  dieser  Krüm- 
mung führt  bis  zum  Mittelhini,  welches  in  dieser  Zeit  den  erhabendsten 
Theil  des  ganzen  Gehirnes  darstellt  (Abb.  197  u.  198).  Am  Mittel- 
hirn beginnt  dann  eine  letzte  oder  die  Scheitelkrümmung,  indem 
Zwischenhirn  und  Hemisphärenhirn  wiederum  nahezu  unter  einem 
rechten  Winkel  zum  Mittelhirn  und  Hinterhirn  gestellt  und  mit  ihrer 
Längsachse  nach  unten  gerichtet  sind.  Diese  Krümmungen  des  Ge- 
hirnes entsprechen  bis  zu  einem  gewissen  Grade  den  Krümmungen 
an  dem  Kopfe  der  entsprechenden  Embrj^onen,  indem  der  Nacken- 
und  Scheitelhöcker  über  den  entsjjrechenden  Krümmungen  des  Hini- 
rohres  liegen;  die  Brückenkrümmung  wird,  wie  leicht  ersichtlich,  nicht 
an  dem  unversehrten  Embryo  von  aussen  bemerkbar. 

Es  ist  nicht  leicht  zu  sagen,  was  die  Ursache  der  Krümmungen 
des  centralen  Nervensysteines  ist.  Sie  erklären  sich  zum  Theil  aus 
dem  in  frühen  Zeiten  alle  andern  Theile  übertreffenden  Längen- 
wachsthume  des  centralen  Nervensystemes.  Dass  die  Biegungen  gerade 
an  diesen  zwei  Stellen  eintreten,  erklärt  Rat hke  aus  dem  Umstände, 
dass  die  Achse  des  Skelettes  an  der  Grenze  zwischen  Wirbelsäule 
und  Schädel  und  an  der  Schädelbasis,  da,  wo  die  Chorda  aufhört, 
am  nachgiebigsten  ist.  Wird  nun  auch  in  dieser  Weise  die  Krüm- 
mung von  Kopf  und  Hirn  im  Allgemeinen  ganz  gut  erklärt,  so  ge- 
nügt das  doch  nicht,  um  die  eigenthümliche  Gestalt  des  letzteren 
im  Einzelnen  begreiflich  zu  machen.  Ein  besonderes  Moment  bei 
der  Gestaltung  des  Gehirnes  findet  Kölliker  in  dem  Auftreten  der 
Hirnhautfortsätze,  die  oben  als  vorderer  und  hinterer  Schädelbalken 
bezeichnet  wurden.  Von  diesen  sehr  früh  auftretenden  Fortsätzen 
setzt  ofl'enbar  der  vordere  der  einfachen  Biegung  des  Hirnrohres 
nach  der  ventralen  Seite  ein  Hinderniss  und  bewirkt  eine  viel  stärkere 
Knickung  desselben,  als  sie  der  Schädel  erleidet,  während  der  hintere 
Balken  durch  Hebung  des  unteren  Endes  des  Hinterhirnes  die  recht- 
winkelige Knickung  dieses  Abschnittes  vervollständigen  hilft. 

Wir  wenden  uns  nun  zur  spezielleren  Entwicklung  der  einzelnen 
Theile  des  Gehirnes  und  besprechen  nach  einander  die  Bildung  des 
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Hemisphärenliirns,  des  Zwisclienhirns,  des  Mittelhirns,  des  Hinterliirns 
und  des  Naclibirns. 

1.  Das  Heniispliärenli irn.  Mit 
der  Abgrenzung  gegen  das  "\''orderhirn  be- 
ginnen die  Seitentheile  des  Hemisphären- 
hirns sich  nach  oben  und  hinten  auszu- 
buchten  und  scheiden  sich  durch  eine 
starke  Einbiegung  vora  Zwischenhirn  (Abb. 
199).  Diese  Ausbuchtungen  sind  die  An- 
lagen der  Hemisphären  des  Gross- 
hirns. Zwischen  beiden  entsteht  dorsal- 
wärts  naturgemäss  eine  Längsfurche,  die 
erste  Spur  der  grossen  Gehirn  spalte, 
in  welche  ein  von  der  Schädelwand  aus- 
gehender sagittaler  Fortsatz,  die  primi- 
tive grosse  Sichel,  hineinragt.  Die  Höhle 
dieser  Hemisphärenblasen  (hh)  ist  die  erste 
Spur  der  Seiten  v  e  n  t  r  i  k  e  1  und  mündet 
durch  je  eine  grosse  Oeffnung  (m),  das  ' 

primitive  i^orawew  'interventriculare  {Monroi),  in  einen  mitt- 
leren Theil  des  Hemisphärenhirnes  und  durch  diesen  in  die  Höhle 
des  Zwischenhirnes  {t),  den  späteren  dritten  Ventrikel,  ein. 

Mittelhirn 


Hemisphären 


Eleinhiin 


Medulla 
obloncrata 


Abb.  199.  Horizontalscbuitt 
durcb  das  Vorderhirn  und  Zwi- 
schenhirn eines  15  mm  langen 
Schafembryo.  Vergr.  15  mal. 
h  Hemisphären  des  Vorderhirnes ; 
m  Gegend  des  späteren  Foramen 
■interventricvlare{Monroi);t' mitt- 
lerer Theil  des  Vorderhirues ; 
th  Ihalamus  opticus;  o  Aus- 
buchtung, die  tiefer  zum  Opticus 
führt;  t  Höhlung  des  Zwischen- 
hirnes  {Ventriculus  tertitus). 
(Nach  K Olli k er.) 


Hypophysis 


Abb.  200.    Gehirn  eines  Schweineenibryo  von  2  cm  Grösse.     Nach  einem  mit  der 
Born'schea  Platten modellirmethode  gewonnenen  Wachsmodell. 

In  primitiver  Ausbildung  sind  die  Hemisphärenanlagen  in  der 
mach  einem  Wachsmodell  angefertigten  Zeichnung  des  Gehirnes  eines 
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ca.  2  cm  langen  Schweineembryo  /u  erkennen.  Die  Hemisphären 
haben  mit  ihrem  hinteren  Theil  das  Zwischenhirn  überkigert,  das 
grosse  Mittelhirn  ist  aber  noch  völlig  unbedeckt.  Die  Nacken-  und 
Brückenkrümmung  treten  noch  deutlich  hervor,  dagegen  ist  von  einer 
Scheitelkrümmung  nichts  mehr  bemerkbar.  Die  K 1  e  i  n h  i  r n  an  1  a  g e 
sei  hier  imr  einstweilen  beachtet. 

Die  Hemisphärenblasen  liegen  nur  kurze  Zeit  vor  dem  Zwischen- 
hirn, und  verlängern  sich  bei  dem  Menschen  schon  im  zweiten 
Monate  nach  hinten  und  aussen,  umwachsen  bogenförmig  das  Zwischen- 
hirn und  bilden  erst  den  Unterlappen  und  dann  auch  den  Hinter- 
lappen. Im  dritten  Monate  ist  der  aus  dem  Zwischenhirn  hervor- 
gegangene Thalamus  opticus  von  den  mächtig  heranwachsenden  Hemi- 
sphären schon  ganz  überlagert,  dagegen  bleibt  der  Vierhügel  oder 
das  Mittelhirn  noch  längere  Zeit  frei  (Abb.  201  u.  202),  wird  jedoch 
im  fünften  Monate  ebenfalls  überragt,  so  jedoch,  dass  er  in  der 
Ansicht  von  hinten  anfangs  noch  sichtbar  ist  und  erst  im  sechsten 
Monate  ganz  sich  verbirgt,  um  welche  Zeit  das  grosse  Gehirn  über 
das  Cerebellum  hinausreicht  und  zwar  mehr,  als  dies  später  der  Fall 
ist.  So  wird  das  Hemisphärenhirn,  indem  es  die  übrigen  Theile 
überwächst,  zum  Hirnmantel  gegenüber  dem  umwachsenen  Hirn- 
stamm. 

Indem  ich  nun  die  genauere  Schilderung  der  Veränderungen  der 
äusseren  Fläche  der  Hemisphären  aufspare,  wende  ich  mich  zur 
schwierigen  Darlegung  der  inneren  Vorgänge.  Unter  diesen  fallen 
in  erster  Linie  die  Verengerungen  der  Höhle  der  Hemisphärenblase, 
d.  h.  der  Seitenventrikel,  die  Bildung  des  Streifenhügels,  des  Plexus 
chorioideus  lateralis  und  die  weitere  Entwicklung  der  sogenannten 
grossen  Hemisphärenspalte  in  die  Augen,  und  erscheint  es  zur  Schilde- 
rung am  zweckmässigsten,  von  einem  etwas  vorgerückteren  Stadium 
auszugehen. 

Oetfnet  man  bei  einem  Elmbryo  von  drei  Monaten  die  Hemi- 
sphären von  oben  durch  einen  horizontalen  Schnitt  (Abb.  203,  1),  so 
findet  man  im  Innern  derselben  eine  grosse  Höhle,  den  Seitenven- 
trikel, der  jedoch  von  einer  röthlichen,  gekräuselten,  faltigen  Masse 
nahezu  ganz  erfüllt  wird;  das  ist  der  unverhältnissmässig  grosse 
Plexus  chorioideus  lateralis.  Schneidet  man  ihn  von  der 
medialen  Wand  der  Hemisphärenblase,  von  welcher  er  ausgeht,  ab, 
so  findet  man  unter  ihm  eine  längliche  kolbenförmige  Erhabenheit, 
das  Corpus  striatum  {est),  welches,  nach  aussen  und  vor  dem 
Zwischenhirne  oder  Selihügel  [tho)  befindlich,  tief  unter  demselben 
liegt  und  durch  eine  tiefe  enge  Spalte  von  ihm  getrennt  erscheint, 
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in  "Wahrheit  aber  doch  in  seinen  liinteren  zwei  Drittheilen  mit  dem 
Thalamus  verschmolzen  ist.  Eine  noch  engere,  aber  weniger  tiefe 
Spalte  scheidet  den  Streifenhügel  auch  von  der  äusseren  Wand  der 


Abb.  202. 


Abb.  201.  Gehirn  eines  dreimonatlichen  menschlichen  Embryo  von  der  Seite  in  natür- 
licher Grösse,  h  Hemisphäre  des  grossen  Hirnes,  an  der  schon  alle  Lappen  und  breit 
und  kurz  auch  die  Fossa  cerebn  lateralis {Sylvii)  deutlich  sind;  m  Mittelhirn;  c  Cerebelltm ; 
mo  Rest  der  Membrana  obtnratoria  ventriculi  IV,  die  als  bogenförmige  Leiste  vom 

kleinen  Hirn  auf  die  Medidla  oblongata  übergeht.    (Nach  Kölliker.) 
Abb.  202.    Gehirn  und  Mark  eines  vier  Monate  alteu  Embryo  des  Menschen  in  natür- 
licher Grösse,    h  Hemisphären  des  grossen  Hirnes;  v  Vierhügel;  c  kleines  Gehirn, 
dessen  scheinbar  hinterste  Windung  nichts  anderes  ist  als  die  Membrana  obturatoriä 

ventriculi;  mo  verlängertes  Mark.  (Nach  Kölliker.) 
Abb.  203.  Gehirn  eines  dreimonatlichen  menschlichen  Embryo  in  natürlicher  Grösse. 
1.  Von  oben,  mit  abgetragenen  Hemisphären  und  geöffnetem  Mittelhirne.  /  vorderer 
Theil  des  abgeschnittenen  Randbogens  des  grossen  Hirnes;  /'  hinterer  Theil  des  Rand- 
bogens, der  einen  Vorsprung  nach  innen,  das  Ammonshorn,  bedingt;  est  Corpus  striatum, 
davor  eine  starke,  nach  innen  vortretende  Einbiegung  der  Hemisphäreuwand,  die  später 
vergeht;  tko  Thalamus  opticus.  2.  Dasselbe  Gehirn  von  unten,  to  Tractus  opticus, 
noch  querstehend;  cm  Corpora  mamillaria,  eine  einfache  Masse  bildend;  p  Pens  {Varolii); 
mo  Rest  der  Membrana  obturatoriä  ventriculi  IV.  Ausserdem  sieht  man  noch  das 
Tuber  cinereum  und  die  abgeschnittenen  zwei  Nervi  optici  und  am  Vorderlappen  die 
beiden  Bulbi  und  Tractus  olfactorii.    (Nach  Kölliker.) 

Hemisphärenblase,  die  hier  etwas  dicker  ist  als  an  den  benachbarten 
Stellen  und  sowohl  nach  aussen  als  nach  innen  leicht  konvex  vor- 
springt. Die  Hemisphärenblasen  sind  in  diesem  Stadium  an  der 
ganzen  oberen  Seite  und  vorn  durch  eine  tiefe  Spalte,  die  Mantel- 

0.  Schnitze,  Entwicklungsgeschichte.  iß 
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spalte,  von  einander  geschieden  und  ganz  ohne  alle  \'erbindung,  wo- 
gegen sie  vorn  und  nach  unten  zu  /war  durch  eine  Fortsetzung  der 
eben  erwähnten  Spalte  getrennt  erscheinen,  jedoch  im  Grunde  der 
Spalte  untereinander  zusammenhängen.  Diese  V  e  r  b  i  n  d  u  n g  s  p  1  a  1 1 e 
oder  Schlussplatte  ist  eine  weitere  Entwicklung  des  ursprünglichen 
Mittelstückes  zwischen  beiden  Hemisphärenblasen  (Abb.  199  bei  /') 
und  läuft  an  der  unteren  Seite  des  Gehirnes  bis  zur  Gegend  des 
Chiasma  der  Sehnerven.    In  der  Mantelspalte  liegt  die  nun  gut  ent- 


Abb.  204.  Abb.  205. 

Abb.  204.  Horizontalschnitt  des  Schädels  und  Gehirnes  eines  Kaninchenembryo  von 
16  Tagen  über  dem  Streifenhügel  durch  den  seitlichen  Ventrikel,  10  mal  vergr. 
mh  Mittelhirn;  ms  mittlerer  Schädelbalken;  tho  Zwischenhirn  oder  Thalamus  opticus 
mit  dem  3.  Ventrikel;  tho'  vordere  Wand  des  Thalamus  opticus  oder  Deckplatte  des- 
selben: SV  Höhle  der  Hemisphären  oder  seitlicher  Ventrikel;  pl  .Plexus  chorioideus 
lateralis;  f  Falz  cerebri  primitiva  und  Fia;  f  Fortsetzung  dieser  Theile  zwischen  Seh- 
hügel und  Hemisphäre  bis  zum  mittleren  Schädelbalken;  crc  Pedunculns  {Crus)  cerebri. 

(Nach  KöUiker.) 

Abb.  205.  Horizontalschnitt  durch  das  Gehirn  und  den  Schädel  desselben  Kaninchens 
wie  Abb.  204  in  der  Gegend  der  Corpora  striata.  Vergr.  fast  40mal.  hc  Hemisphäre 
des  Gehirnes;  vh  Vorderhirn;  v  Schlussplatte  der  Hemisphären; /m  Foramina  intervcn- 
tricularia;  cstr  Corpus  striatum;  tho  Thalamus  opticus;  er'  Ausstrahlung  des  Hirnstieles  in 
diese  beiden  Theile;  vt  Ventricvlus  III;  «ä  Unterhorn;  ms  mittlerer  Schädelbalken ;  crc 
Hirnstiel;  vm  Velum  medulläre  superius;  tc  Tentorium  cerchelli,  dahinter  der  hinterste 
Theil  des  Mittelhirnes.  Zur  richtigen  Auffassung  dieses  Schnittes  vergleiche  man  den 
Sagittalschnitt  Abb.  198.    (Nach  Kölliker.) 

wickelte  primitive  Sichel,  welche  jedoch  um  diese  Zeit  beim 
Mangel  eineä  Balkens  und  des  Gewölbes  bis  zur  Oberfläche  des  Seh- 
hügels reicht  und  zum  Theil  zwischen  diesem  und  den  Hemisphären 
zur  Schädelbasis  herabzieht  (Abb.  204),  zum  Theil   in  das  Binde- 
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ge^vebe  der  Tela  chorioidea  superior  und  der  seitlichen  Adergeflechte 
sich  fortsetzt,  wie  dies  später  genauer  auseinandergesetzt  werden 
wird.  Die  Höhle  der  Hemisphären  zwischen  dem  vorderen  Ende  des 
Sehhügels  und  der  Schlussplatte  beider  Hemisphären  verbindet  sich 
durch  ein  spaltenförmiges,  aber  immer  noch  ziemlich  weites  Foramen 
interventriculare  {Monroi)  mit  dem  engen  dritten  Ventrikel  zwischen 
beiden  Sehhügeln. 

Versuchen  wir  nun  die  eben  geschilderten  Verhältnisse  aus  den 
einfachen  Anfängen  der  Abb.  199  abzuleiten^  so  ist  es  am  zweck- 
mässigsten,  eine  Reihe  von  Schnitten  früherer  Zustände  zu  Grunde 
zu  legen.  Abb.  204  zeigt  einen  Horizontalabschnitt  der  oberen 
Theile  beider  Hemisphären  eines  Kaninchenembryo  über  den  Ader- 
geflechten. Von  den  letzteren  ist  jedoch  der  oberste  Theil,  ob- 
schon  nicht  angeschnitten,  bei  pl  sichtbar.  Die  grossen  Seitenventrikel 
[sv)  im  Innern  der  Hirnblasen  sind  deutlich.  Ihre  Wandungen  sind 
an  der  lateralen  Seite  stärker  als  an  der  medialen,  die  dem  Tliala- 
miis  ox^ticus  zugewendet  erscheint.  An  diesem  [th  o)  erkennt  man 
die  dicken  Seitentheile ,  den  engen  dritten  Ventrikel  und  vorn  eine 
dünne  Decke  oder  Deckplatte  tho',  aus  der  später  das  Ej)ithel 
der  Tela  cJiarioidea  superior  und  des  Plexus  cliorioideus  ventriciüi 
tertii  sich  gestalten.  Zwischen  beiden  Hemisphären  dringt  von  vorn 
her  die  primitive  Falx  /  ein,  spaltet  sich  am  Sehhügel  in  zwei  Blätter, 
die  rechts  und  links  vom  Thalamus  zwischen  ihm  und  den  Hemi- 
sphären rückwärts  laufen  und  mit  den  seitlichen  Theilen  des  mittleren 
Schädelbalkens  ms  sich  verbinden. 

Ein  zweiter  tieferer,  durch  dasselbe  Gehirn  gelegter  Schnitt 
(Abb.  205)  zeigt  in  bemerkenswerther  Weise  abgeänderte  Verhältnisse. 
Vorderhirn  und  Zwischenhirn  bilden  hier  eine  einzige  zusammen- 
hängende Masse,  und  sieht  man  nicht  nur  den  vorn  zweigetheilten 
Streifenhügel  [cstr)  mit  dem  Thalamus  [tho]  in  breiter  Verbindung, 
sondern  es  strahlt  auch  bei  er'  die  Faserung  des  Hirnstieles  aus  dem 
einen  dieser  Ganglien  in  das  andere  aus,  und  ist  die  Verbindung 
des  Streifenhügels  mit  der  äusseren  Wand  der  Hemisphäre  zu  er- 
kennen. Ferner  hängen  die  Hemisphären  vorn  durch  die  Schluss- 
platte V  im  Grunde  der  von  der  Sichel  s  ausgefüllten  vorderen  Spalte 
miteinander  zusammen,  wogegen  hinten  noch  ein  Rest  der  zwei  seit- 
hchen  Platten  der  Sichel  sichtbar  ist,  die  den  Thalamus  und  die 
hinteren  Theile  der  Grosshirnblasen  {uh)  scheiden.  Der  dritte  Ven- 
trikel [vt]  ist  vom  durch  zwei  Foromina  interventricularia  [fm]  mit 
den  Höhlen  der  Hemisphären  verbunden,  von  denen  hier  nur  bei  vh 
der  vorderste  und  bei  uh  der  hinterste  Theil  sichtbar  ist. 

16* 
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Der  Frontalschnitt  {Al)b.  20G)  zeigt  den  vor  den  Hauptmassen 
des  Zwiscbenhirnes  gelegenen  Tlieil  des  Hemispliärenhimes  eines 
ISchafembryo  von  27  mm  aus  der  Gegend  des  Foramen  interven- 
triculare.  Die  grossen,  mit  einer  Furche  versehenen  Kolben  der 
Streifenhügel  [st]  bilden  theils  den  Boden  des  seitlichen  Ventrikels 
(/),  theils  begrenzen  sie  gemeinschaftlich  mit  den  vordersten  Theilen 


Abb.  206.  Frontalschnitt  durch  das  Gehirn  eines  Schafembryo  von  2,7  cm  Länge. 
Vergr.  lOmal.  st  Corpus  slriatum;  m  Foramina  interventricnlaria  {Monroi);  t  Ven- 
triculus  III;  pl  Plexus  lateralis;  l  Ventriadus  lateralis;  s  Schlussplatte  der  Hemi- 
sphären, hier  Verbinduugsplatte  der  beiden  Plexus  laterales  und  Fortsetzung  der  Deck- 
platte des  Ventrikels;  /  grosse  Hirnspalte  mit  der  primitiven  Sichel;  th  tiefster,  vorderster 
Theil  des  Thalamus  opticus;  ch  Cliiasma;  o  Opticus;  c  Hirnstielfaserung;  h  Hemisphären 
mit  einer  in  den  Seiten  Ventrikel  vorspringenden  Windung  an  ihrer  medialen  Wand; 
p  Pharynx;  sa  Sphenoidale  anteriiis;  n  Ala  parva.    (Nach  Kölliker.) 


der  Sebbügel  [th]  den  Mittelraum  des  eigentlichen  Vorderhirnes,  der 
nach  unten  zu  in  den  vordersten,  vor  dem  Chiasma  gelegenen 
Tlieil  des  dritten  Ventrikels  {t)  übergeht.  Als  Decke  des  Mittel- 
raumes des  Vorderhirnes  dient  wie  beim  Erwachsenen  der  vorderste 
Theil  der  Tela  chorioidea  superior  {s).  die  seitlich  jederseits  in 
Ölqu  Plexus  chorioideus  lateralis  ühergeht.  Die  bindegewebigen 
Theile  dieser  zwei  Gebilde  sind  Fortsetzungen  der  primitiven  Sichel, 
die  nicbt  nur  bei  /  in  die  grosse  Längsspalte  des  Gehirnes  eintritt, 
sondern  auch  beim  Mangel  eines  Balkens  und  Gewölbes  bis  auf  die 
Vereinigungslamelle  der  beiden  Hemisphären  und  ihren  üebergang 
in  die  Deckplatte  des  dritten  Ventrikels  {s)  dringt  und  mit  der 
letzteren  zusammen  die  Tela  superior  erzeugt.  Ein  anderer  Theil  der 
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Sichelanlage  dringt  unterhalb  einer  neu  entstandenen  Windung  h 
(Ammonswindung,  Mihalkovics)  an  der  medialen  Wand  der  Hemi- 
sphäre in  den  Plexus  lateralis  ein,  dessen  Zellenüberzug,  wie  leicht 
verständlich,  nichts  anderes  als  eine  Fortsetzung  der  Wand  des  Vorder- 
hirnes ist.  Und  zwar  setzt  sich  die  mediale  Wand  der  Hemisphäre 
in  die  obere  Begrenzung  des  Plexus  fort,  während  die  untere  Zellen- 


xa  _  a 


Abb.  207.  Frontalschnitt  durch  das  Gehirn  des  Schafembryo  der  Abb.  206,  drei 
Schnitte  weiter  hinten.  Seitlich  sieht  man  noch  eine  Spur  der  Pigmentschiebt  des 
Auges.  Thalamus  und  Corpus  striainm  sind  in  der  Tiefe  verschmolzen,  und  begrenzt 
der  unterste  Theil  der  lateralen  Oberfläche  des  Thalamus  den  Ventriculus  lateralis, 
welche  Gegend  später  zum  lateralen  Abschnitte  der  oberen  Fläche  des  Thalamus  wird, 
oder  zur  Zone  zwischen  der  Stria  comea  und  der  Anheftungsstelle  des  Plexus  lateralis, 
lo  Tractus  opticus;  t  Ventriculus  III;  d  Deckplatte  desselben;  th  Thalamus  opticus; 
st  Corpus  striatnm;  c  Hirnstielfaserung;  c'  Ausstrahlung  derselben  in  die  laterale  Wand 
der  Hemisphären;  e  seitlicher  Ventriliel  mit  dem  Plexus  lateralis  2^1;  h  in  den  Ven- 
triciUus  lateralis  vorspringende  Windung;  /  primitive  Sichel;  nm  Ala  magna;  a  Ala 
parva;   sa   Sphenoidale   anterius;    p   Pharynx;   mk  Meckel'scher  Knorpel.  (Nach 

Kölliker.) 

läge  desselben  in  die  Vereinigungslamelle  beider  Hemisphären  über- 
geht. Diesem  zufolg^e  hat  der  ganze  Plexus  einen  Überzug  von  der 
Medullarplatte,  und  ist  die  Stelle,  wo  er  scheinbar  in  den  Seiten- 
ventrikel eindringt,  keine  Spalte  der  Hemisphäre,  sondern  nur  eine 
Einbuchtung  der  medialen  Wand  derselben. 

In  Abb.  207  ist  bei  demselben  Schafembryo  die  Stelle  gCAväldt, 
wo  Sehhügel  und  Streifenhügel  verschmolzen  sind,  und  ist  dieser 
Schnitt  vortrefflich  geeignet,  erkennen  zu  lassen,  wie  die  späteren 
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Verhältnisse  der  Flexus  laterales  aus  den  ])riinitiven  hervorgehen. 
Man  denke  sich  nämlich  den  tiefen  breiten  Theil  der  Falx /  durt-,h 
den  in  der  Gegend  der  Windung  //,  aus  der  Hemisi)härenwand  liervor- 
gewachsenen  Balken  und  das  aus  dieser  Wand  selbst  entstandene 
Gewölbe  von  dem  oberen  Tlieile,  der  zur  bleibenden  Sichel  wird, 
getrennt,  so  stellt  dieser  untere  Theil  die  Te/a  chorioidea  suj)erior 
dar,  welche  da,  wo  sie  über  dem  dritten  Ventrikel  liegt,  die  Deck- 
platte desselben  als  epithelähnlichen  Ueberzug  gewinnt  und  mit  ihr 
zusammen  auch  den  Flexas  vmtriculi  III  bildet.  Weiter  seitwärts 
sitzt  die  Tela  der  oberen  Fläche  des  Thalamus  als  Pia  auf  und  zieht 
sich  dann  von  dem  Punkte  an,  wo  der  Flexus  lateralis  abgeht,  in 
das  Innere  hinein.  Der  Ueberzug  dieses  Plexus  ist  auch  jetzt 
noch  unmittelbare  Fortsetzung  der  Wand  der  Hemisphäre,  doch 
geht  in  diesem  Stadium  nur  noch  an  der  oberen  Seite  die  ganze 
Wand  auf  den  Plexus  über,  während  an  der  unteren  Seite  nur  das 
bereits  deutliche  Ependyma  des  Bodens  des  Ventriculus  lateralis  und 
der  unteren  Seitenhälfte  des  Thalamus  es  ist,  Avelches  diese  Rolle 
übernimmt.  Tela  chorioidea  superior  und  Flexus  lateralis  hängen 
somit  wohl  unmittelbar  zusammen,  doch  sind  die  von  der  Medullar- 
platte  herrührenden  Belege  beider  an  dieser  Stelle  ganz  und  gar  ge- 
trennt und  nur  im  Bereiche  Foramen  interventricidare  in  Verbin- 
dung, wie  ein  Blick  auf  Abb.  206  dartlmt. 

Fassen  wir  nun  noch  einmal  die  wesentlichen  bisherigen  Ver- 
änderungen ins  Auge,  welche  das  Hemisphärenhirn  nach  seiner  ersten 
Bildung  erleidet,  so  sind  es  folgende. 

Erstens  entwickelt  dieser  Theil  des  Hirnes  schon  in  früher 
Zeit  auf  jeder  Seite  einen  selbständigen  hohlen  Fortsatz,  der  neben 
und  über  dem  Zwischenhirne  nach  hinten  und  unten  wuchert  und 
niemals  mit  dem  der  andern  Seite  in  direkte  Verbindung  gelangt. 
Während  dies  geschieht,  trennt  sich  der  mittlere  Theil  des  Herai- 
sphärenhirnes  durch  eine  longitudinale,  von  der  primitiven  Sichel 
eingenommene  Spalte  immer  schärfer  in  zwei  Hälften,  welche  jedoch 
im  Grunde  der  Spalte  durch  eine  mittlere  Schluss-  oder  Verbindungs- 
platte vereinigt  bleiben,  die  vor  dem  Thalamus  beginnt  und  bis  zum 
Boden  des  dritten  Ventrikels  herabläuft. 

Zweitens  ist  von  besonderer  Wichtigkeit  die  Verdickung 
der  Wandungen  der  Hemisphärenblasen,  welche  am  Boden  derselben 
beginnt  und  zur  Entwicklung  des  bald  mächtig  werdenden  Streifen- 
hügels führt.  Ausserdem  tritt  auch  schon  in  früher  Zeit,  vom  Corpus 
striatum  ausgehend,  eine  langsame  Verdickung  der  lateralen  Wand 
der  Hemisphären  auf.   Gleichzeitig  werden  andere  Theile  der  Wandung 
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unter  bedeutender  Verdünnung  /u  einfachen  Epitlielscliicliten  (auf 
der  Tela  chorioiäea  und  den  Plexus)  umgewandelt. 

Drittens  geht  mit  der  Entwicklung  der  Grosshirnganglien  auch 
eine  Verschmelzung  derselben  mit  dem  Sehhügel  Hand  in  Hand. 
Während  anfangs  die  Hemisphärenblase  nur  mit  dem  vordersten  Theile 
des  hinter  ihr  liegenden  Abschnittes  in  Verbindung  ist,  vereinen 
sich  später  die  Bodentheile  derselben  nach  hinten  fortschreitend 
immer  mehr  mit  dem  Zwischenhirne,  bis  am  Ende  beide  Ganglien  mit 
den  einander  zugewendeten  Theilen  ganz  verschmolzen  sind. 

Indem  wir  uns  zur  definitiven  Ausbildung  des  Hemisphärenhirns 
wenden,  ist  vor  allem  zu  beachten,  dass  die  Hemisphären  des  grossen 
Hirnes  beim  Menschen  und  den  Säugethieren  während  einer  langen 
Zeit  in  keiner  andern  Verbindung  untereinander  stehen,  als  vorn  im 
Grunde  der  Mantelspalte  durch  die  schon  beschriebene  Schlussplatte 
(Fig  205  v).  Sie  ist  die  unmittelbare  Fortsetzung  der  Deckplatte  des 
dritten  Ventrikels,  erscheint  jedoch  von  dem  Augenblicke  an  als  eine 
besondere  Bildung,  wo  die  genannte  Deckplatte  zum  Epithel  der 
Tela  chorioiäea  superior  sich  ausbildet.  Am  oberen  Ende  dieser 
Schlussplatte  dicht  hinter  dem  Foramen  interventriculare  beginnt  auch 
die  Einsenkung  der  Pia  in  die  Höhle  der  Hemisphären,  welche  den 
Plexus  chorioideus  lateralis  erzeugt.  Denkt  man  sich  nun  diesen 
mit  dem  ihn  überziehenden  Epithel  weggenommen,  so  erhält  jede 
Hemisphäre  eine  grosse  quere  Spalte,  die  Querspalte  des  Hirns, 
Fissiira  cerehri  transversa.  Sie  entsteht  natürlich  an  der  Stelle  der 
bei  unverletztem  Gehirn  an  der  medialen  Seite  sichtbaren,  durch  die 
Aderhauteinstülpung  bedingten  Fissura  chorioiäea. 

Diese  Spalte  wird  vorn  begrenzt  durch  die  Schlussplatte  der 
Hemisphären,  unten  vom  Sehhügel  und  oben  durch  den  unmittelbar 
über  dem  Plexus  chorioiäeus  lateralis  gelegenen  Theil  der  Hemi- 
sphäreninnenwand, der  durch  eine  Furche  (Bogenfurche,  Ammonsfurche, 
Fissura  hippocampi)  von  den  oberen  Theilen  dieser  Wand  geschieden 
ist  und  den  sogenannten  Randbogen  (Abb.  208  r&)  darstellt. 

Dieser  ist  eine  zarte  bogenförmige  Windung  und  verläuft  an- 
fänglich wie  der  hintere  Theil  der  Querfurche  fast  ganz  gerade  nach 
hinten,  krümmt  sich  dann  aber  mit  der  Entwicklung  des  Unterlappens 
bogenförmig  nach  unten  und  zerfällt  zugleich  durch  eine  nach  und 
nach  von  vorn  nach  hinten  in  ihm  sich  entwickelnde  Längsfurche  in 
zwei  Bogen,  einen  unteren,  die  Querspalte  begrenzenden,  und  einen 
oberen,  von  denen  der  erstere  oder  der  untere  Randbogen  in 
die  Schlussplatte  der  Hemisphären  sich  fortsetzt. 
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Die  öchlussplatte  und  der  liandbogen  stehen  in  genauester  Be- 
ziehung zur  Bihlung  des  Fornix,  des  Balkens  und  des  Septum 
pell[ucidum. 

Aus  der  Scldusspkitte  entstellt,  indem  sie  nach  vorn  zu  sich 
verdickt  und  senkrecht  nufsteigende  Fasern  entwickelt,  die  von  beiden 

Seiten  her  sich  anein- 
r     rh  ander  legen,  der  vor- 

If.  :      ■      ^  dere  und  mittlere  The il 

des  Gewölbes,  während 
tni-  y  aus  dem  unteren  Rand- 

tfi  bogen  die  Cruraposte- 

«Pl^^I   '■^^'^^^^^6^  i'iora  fornicis  am  Am- 

y  ,       ^\  monshorn    sich  ent- 

y  j:  S  -  "'^       wickeln.    Der  Balken, 

'  ^/  \  M.  )l  ■jjh'^iSSS!^  ''''^^                     ersten  Anlage 
cb  -C'^Jf  \                          im  dritten  Monate  sieht- 
's^ i    ]   '^^  \                              bar,  und  das  Septmn 
rj  ;                                  ])eUucidum  entstehen 
(       J  \       *  dadurch,  dass  vor  der 
^     '  Schlussplatte  und  vor 
^  dem     M  0  n  r  0  i '  sehen 
ofiQ    Ar  1-  1  ---t  j    TT-       ■     Ä       ,•  ,       Loche    die  medianen 

Abb.  208.    Medianschnitt  des  Hirues  eines  4monatlicheu 

menschlichen  Embryo.  (Nach  Marchaud.)c6  rereöe/;««;  Wandungen    der  bei- 

gp  Glandula  pinealis:  th  Thalamus  ■jtmTaeniamedullaHs-,  jp„  TTomiai-iliöron 

6/ Bogenfurche,  oberer  Tlieil;n- Radlärfurchen;  r6Eaud-  nemibpiiaien  ui 

bogen;    cc   Corpus   mllosum;  sp   Septum  pellucidum;  einei'     gewissen  Aus- 

ro  Bostrvm;  ca  Commissura  anterior;  Ii  Lamina  ter-  Dehnung  verwachsen 

minalis;  ol  Lohns  oljactorius ;  vb  vordere  Bogenfurche;  ^ 

ch  Chiasma;  i  Infundibnhim;  rp  ('ommissiira  posterior.  (Abb.  208).    Quere,  auS 

beiden  Hemisphären 

hervortretende  Fasermassen  vereinen  sich  zum  Balken,  während  unter- 
halb desselben  die  Verwachsung  nur  in  einer  schmalen  Zone  eintritt, 
die  vom  vorderen  Ende  des  Balkens  bis  zur  Lamina  terminalis  oder 
dem  Ende  der  Schlussplatte  reicht.  Das  zwischen  dieser  Linie,  die 
als  dem  llostrum  des  späteren  J^>alkens  entsprechend  schon  jetzt  so 
heissen  kann,  dem  Balken  und  der  Schlussplatte  der  Hemisphären 
gelegene  dreieckige  Feld  wird  das  Septum  pellueichim.,  dessen  Ventri- 
culus  wahrscheinlich  ein  sekundär  entstandener  Spaltraum  ist. 

Indem  der  Balken,  an  dem  sehr  bald  Knie  und  Wulst  unter- 
scheidbar werden,  rückwärts  sich  ausdehnt,  schiebt  er  sich  gewässer- 
maassen  immer  mehr  in  den  Band  bogen  ein.  welchem  Vorgange  die 
Bildung  der  von  Schmidt  gesehenen  Furche  vorangeht,  die  bald, 
wie  der  Randbogen  selbst,   bis  zur  Spitze  des  l'nterla])pens  (zum 
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Unc'us)  sich  erstreckt.  Aus  dem  unteren  Theile  des  Randbogens 
wird,  wie  wir  schon  wissen,  der  hintere  Theil  des  Fornix  von  den 
Säulchen  an,  und  erübrigt  nur  noch,  die  Schicksale  des  oberen  Rand- 
bogens zu  erwähnen.  Er  kommt,  sobald  der  Balken  vorgetreten  ist, 
an  die  obere  Seite  desselben  zu  liegen  und  wandelt  sich  später  in 
die  Striae  lonyihiäinales  {Lancisi  et  oUectae)  des  Balkens  und  in  die 
Fascia  dentata  des  Ammonshornes  um,  welche  letztere  beim  Menschen 
schon  im  fünften  Monate  deutlich  wird. 


Abb.  209.  Abb.  210. 


Abb.  209.  Gehirn  eines  dreimonatlichen  mensch] iehen  Embryo  von  der  Seite  in 
natürlicher  Grösse,  h  Hemisphäre  des  grossen  Hirnes,  an  der  schon  alle  Lappen,  zwei 
primitive  Furchen  und  breit  und  kurz  auch  die  Fossa  Sylvii  deutlich  ist;  m  Mittel- 
hirn; c  Cerebellum;  mo  Rest  der  Membrana  obturatoria  ventriadi  IV,  die  als  bogen- 
förmige Leiste  vom  kleinen  Hirn  auf  die  Medulla  oblongata  übergeht.  (Nach  Kölliker.) 
Abb.  210.  Gehirn  eines  sechsmonatlichen  menschlichen  Embryo  in  natürlicher  Grösse. 
ol  Bulbus  ol/actorius :  /»  Fossa  Sylvii;  c  CerebeAlnm;  p  Pons  (Varolii);  f  Flonculvs'; 

0  Oliva.    (Nach  Kölliker.) 

Die  vordere  Kommissur  wurde  in  ihrer,  ersten  Anlage  bereits 
als  eine  sehr  früh  auftretende  Verdickung  der  Lamina  terminalis 
erwähnt  (S.  237).  Sie  ist  also  nicht  aus  einer  nachträglichen  Ver- 
wachsung der  Hemisphären  hervorgegangen. 

Die  (Jommissiira  mollis  entsteht  durch  eine  sekundäre  Ver- 
wachsung der  Thalami  optici  nach  His  am  Ende  des  zweiten  Monates, 
nach  Marc  band  erst  später. 

Die  Entwicklung  der  Windungen  und  Furchen  der 
Hemisphären.  Die  an  der  anfangs  vollkommen  glatten  Ober- 
fläche der  Hemisphärenanlage  (Abb.  210)  auftretenden  Furchen  können 
m  Total-  und  Rindenfurchen  eingetheilt  werden.  Während  den 
ersteren  in  die  Seitenventrikel  hineinragende  W^ilstbildungen  an  der 


250 


2.  Die  Kiitwickliiiig  des  Nervensystems. 


Innenfläche  der  Heniisphärenwand  entsprechen,  sind  die  letzteren  auf 
die  Oberfläche  beschränkt. 

Die  Total  furchen  [Fissura  cerehri)  treten  iin   /weiten  und 
dritten  Monate  auf.    Es  sind  folgende: 

1.  Die  Fissura  lateralis  (Sylvii)  {fs  i.  Abb.  21(J),  der  an  der 
Innenfläche  die  Wucherung  des  dorpus  striatiim  entspricht.  Anfangs 
sehr  breit  und  seicht  verengt  sie  sich  mehr  und  mehr  und  nimmt 
so  in  ihre  Tiefe  die  Insula  auf. 

2.  J)ie  Bogenfurche  oder  Amnions  furche  [Fissura  hippo- 
campi),  welche  im  Hirne  des  dreimonatlichen  Fötus  von  der  Gegend 
des  eben  entstehenden  Balkens  zur  Spitze  des  Unterlap])ens  reicht 
und  inwendig  die  Wölbung  des  Ammonsliornes  bedingt.  ^ 

3.  Die  seitliche  Adergefi echtspalte,  Fissura  cJmioidea,  unter  der  ! 
Fissura  Jiippocampi  von  der  medialen  Hemisphärenfläche  ausgehend.  * 
Sie  bedeckt  in  einschichtiger  Epithellage  den  Flexus  chorioideus  ■ 
lateralis.  ' 

4.  Die  Fissura  calcarina,  die  die  Wölbung  des  Vogelspornes  [Calcar 
avis)  im  Hinterhorn  des  Seitenventrikels  erzeugt. 

5.  Die  Fissura  parieto-occipitalis  \  ihr  entspricht  nur  beim 
Embryo  ein  innerer  Vorsprung,  der  beim  Erwachsenen  wieder  ver- 
schwunden ist. 

Die  Rindenfurchen  (Sulci)  und  die  Gyri  der  Oberfläche 
treten  nicht  vor  Ende  des  fünften  oder  dem  sechsten  Monate  auf  imd 
beruhen  wohl  auf  einem  schnelleren  Flächenwachsthum  der  grauen 
Rindenschicht  gegenüber  dem  Marklager. 

Im  neunten  Monat  sind  alle  Hauptfurchen  der  Oberfläche  des 
Gehirns  vorhanden,  und  hält  es  beim  Neugeborenen  schwer  zu  sagen, 
ob  sein  Gehirn  hinter  dem  des  Erwachsenen  an  Windungen  zurück- 
steht oder  nicht,  vor  allem,  wenn  man  erwägt,  wie  viel  Schwankungen 
bei  diesem  sich  finden. 

Die  Lohi  olfactorii  (Abb.  208)  entstehen  durch  Auswachsen  der 
vorderen  unteren  Wand  der  Hemisphären  und  enthalten  anfäng- 
lich eine  von  dem  Vorderhorn  des  Seitenventrikels  ausgehende  Höhle, 
die  bei  vielen  Säugern  mit  grossen  Riechlappen  zeitlebens  sich  erhält. 
Später  verschwindet  die  Höhle  bei  dem  Menschen,  und  Avird  der  ganze 
Lappen  zu  dem  unscheinbaren  Tracins  und  Biähus  oJfactorius  sammt 
den  Wurzeln  des  letzteren. 

2.  Das  Zwi sehen h im.     Anfänglich  wie  die  übrigen  Theile 
des  Gehirnes  dünnwandig  verdickt  sich  auch  das  Zwischenhirn  bald  ; 
in  seinen  Seifentheilen  und  lässt  sich  dann  passend  in  einen  Seh- 
hügel- und  einen  Tr ichtertheil  sondern. 
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Der  Selihügeltlieil  nimmt  die  oberen  und  vorderen  Seitentheile 
ein  und  gewinnt  rasch  eine  sehr  erhebliche  Dicke  (Abb.  204),  so  dass 
die  ursprüngliclie  breite  Höhle  dieses  Hirnabschnittes  (Abb.  199)  zu 
einer  engen  senkrechten  Spalte,  dem  dritten  Ventrikel,  sich  gestaltet. 
Den  Umfang  dieser  Verdickung  und  somit  auch  die  Gestalt  des 
eben  entstandenen  Sehhügels,  dem  diese  entspricht,  ersieht  man  am 
besten  aus  Längsschnitten  (Abb.  198).  Aus  solchen  ergiebt  sich,  dass 
die  Sehhügelregion  die  vorderen  und  oberen  Theile'  des  Zwischen- 
hirnes einnimmt  und  durch  eine  Furche  von  der  Trichterregion  des 
Zwischenhirnes  geschieden  ist. 

Nach  oben  wird  der  dritte  Ventrikel  durch  die  Deckplatte 
geschlossen,  deren  Verhältnisse  aus  den  Abb.  204,  206  u.  207  hin- 
reichend deutlich  werden.  Sie  beginnt  als  unmittelbare  Fortsetzung 
der  Decke  des  Vierhügels  und  zeigt  hier  bald  eine  Verdickung,  die 
nach  und  nach  die  Form  eines  kleinen  Umschlages  annimmt 
(Abb.  198)  und  die  erste  Spur  der*  hinteren  Kommissur  dar- 
stellt. 

Weiter  nach  vorn  wird  die  Deckplatte  des  dritten  Ventrikels 
immer  schmäler  (Fig.  207),  um  jedoch,  dicht  über  dem  Monroi- 
schen  Loche,  wiederum  sich  zu  verbreitern  (Abb.  204)  und  dann  un- 
mittelbar in  die  Schlussplatte  oder  Vereinigungsplatte  der  Hemi- 
sphären sich  fortzusetzen  (Fig.  204,  205  v).  Diesen  Uebergang  stellt 
Fig.  198  am  klarsten  dar,  indem  hier  die  Deckplatte  des  dritten 
Ventrikels  cp  und  vt  längs  des  Randes  der  Sichel  /  in  ihrer  Fort- 
setzung in  die  Schlussplatte  der  Hemisphären  /'  in  ihrer  ganzen 
Ausdehnung  dargestellt  ist. 

Die  Trichterregion  des  Zwischenhirnes  zerfällt  in  einen 
hinteren  und  einen  unteren  Abschnitt.  Der  erstere  geht  aus  dem 
Boden  des  Mittelhirnes  hervor  und  steigt  an  der  vorderen  Seite  des 
mittleren  Schädelbalkens  bei  jungen  Embryonen  (Abb.  198)  ganz  steil 
herab  bis  zum  Infundibulum  und  zur  Gegend  des  Sattels.  Hier  biegt 
die  Trichterregion  unter  rechtem  Winkel  um,  zeigt  bald  darauf 
seitlich  eine  Oeffnung,  den  Anfang  des  Nervus  opticus  (Recessus  op- 
ticus) und  endet  vor  dieser  Stelle  blind,  durch  die  Lamina  ter- 
minalis  geschlossen,  welche,  in  Fig.  198  unter  dem  Buchstaben  / 
gelegen,  als  das  Ende  der  •  Schlussplatte  der  Hemisphären  angesehen 
werden  kann.  Der  Boden  der  Trichterregion  ist  nur  hinten  vor  der 
Spitze  des  mittleren  Schädelbalkens  dick,  welche  Gegend  noch  an 
der  Bildung  der  Hirnstiele  sich  betheiligt,  weiter  vorn  dagegen  ist 
die  Trichterregion  unten  nur  durch  eine  dünne  Lamelle  geschlossen, 
die  die  Grundplatte  heissen  kann  und   in  früherer  Zeit,  ohne 
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weitere  Ditt'erenzirungen  /u  zeigen,  in  die  Lumina  terminaUs  über- 
geht. Bald  jedoch  entAviokelt  sich  in  ihr  in  der  Gegend  zwischen 
beiden  Sehnerven  (Sehnervenplatte,  Mihalkovics)  das  Chiasnia 
und  ein  Theil  des  Tractus  opticus,  ferner  am  Infundibuhim  eine 
stärkere  Hervorwfilbung,  das  Tuler  cineremn,  und  hinter  diesem  eine 
unpaare  Wucherung,  die  Anlage  der  Corpora  mamillaria  (Fig.  203,  2). 
wälu-end  zugleich  die  dicke  Hirnstielanlage  seitlich  etwas  mehr  hervor- 
tritt und  paarig  wird,  von  welchem  Zeitpunkte  an  der  Boden  der 
Trichterregion  nicht  mehr  weit  von  den  bleibenden  ^'erhältnissen 
verschieden  ist. 

Die  untere  Trichterregion  ist  das  eigentliche  Ende  des  primitiven 
Gehirnes  oder  des  ursprünglichen  Vorderhirnes,  und  betrachte  ich 
an  ihr  als  den  vordersten  Theil  nicht  die  Gegend  des  Trichters, 
sondern  die  der  Sehnervenursprünge  sammt  der  vor  diesen  gelegenen 
Lumina  terminalis,  weil  am  primitiven  Gehh'n  die  hohlen  Sehnerven 
oder  die  Abgangstellen  der  primitiven  Augenblasen  die  allervordersten 
Theile  einnehmen. 

Es  erübrigt  nun  noch,  von  dem  Hirn  anhange  und  der  Zirbel 
im  einzelnen  zu  handeln. 

Der  Hirnanhang,  Hypophy sis  cerehri,  ist  ein  Gebilde,  das 
nur  in  seinem  hinteren,  kleineren  Lappen  ursprünglich  dem  centralen 
Nervensysteme  angehört,  während  der  grössere  vordere  Lappen 
von  dem  Ektoblast  aus  sich  entwickelt,  und  zwar  von  der  vor  der 
Rachenhaut  sich  (beim  Menschen  in  der  dritten  Woche)  anlegenden 
Rathke'schen  oder  Hypophysentasche  (Abb.  193,  195  u.  a.).  Sie 
schnürt  sich  später,  in  den  Bereich  der  primitiven  Mundhöhle  gelangt, 
im  Zusammenhang  mit  der  Entwicklung  der  knorpeligen  Schädelbasis 
von  der  primitiven  Mundhöhle  ab  und  kommt  in  die  Schädelhöhle  zu 
liegen,  wo  sie  dann  weiter  durch  schlauchartige  Verästelungen  in  ein 
zusammengesetztes  drüsenartiges  und  blutgefassreiches  Organ,  den 
grösseren  r>appen  des  Hirnanhanges,  sich  umbildet.  Umgekehrt  ent- 
Avickelt  sich  der  hintere  Lappen  der  Hypophysis  aus  einem  hohlen 
Fortsatze  der  Trichterregion  des  Zwischenhirnes,  welcher  primitive 
Trichter  [Recessiis  infundibuli)  später  an  seinem  unteren  Ende 
solid  wird  und  zu  indifferentem,  wahrscheinlich  nicht  nervösem,  zum 
Theil  drüsenähnlichem  Gewebe,  sich  gestaltet  und  nur  im  bleibenden 
Infundibulum  hohl  und  nervös  sich  erhält. 

Die  Zirbel  [Corpus  pineale),  das  rückgebildete  Parietalorgan 
der  Reptilien,  erscheint  in  erster  Anlage  bei  dem  menschlichen  Embryo 
der  fünften  Woche  als  eine  nach  vorn  gerichtete  Ausstülpung  der 
Decke  des  Zwischenhirns  {Processus  pinealis)  an  der  Grenze  gegen 


I.  Das  Gehirn. 


253 


das  Mittelhirn.  Der  kleine  Blindsack  treibt  anfangs  hohle,  dann 
solid  werdende  Sjarossen,  die  sich  abschnüren  und  durch  Aufnahme 
von  Leukocyten  zu  den  follikelähnlichen  Bildungen  der  Zirbel  sich 
umgestalten.  Gleichzeitig  legt  sich  die  Zirbel  nach  hinten  auf  das 
Mittelhirn  um.  Da  das  Organ  bei  manchen  BeiJtilien  zu  einem  bis 
unter  die  Haut  des  Scheitels  gelangenden,  gestielten  Gebilde  mit 
augenähnlicher  Struktur  (Parietalauge)  wird,  halten  manche  es  bei  dem 
Menschen  für  ein  verkümmertes  drittes  Auge. 

3.  Das  Mittelhirn  erleidet 
keine  so   bedeutenden  Verände- 
rungen wie  die  bisher  beschrie- 
benen  Hirntheile.  Ursprünglich 
ein  grosser,  ganz  frei  gelegener' 
Hirntheil  (Fig.  197,  200)  wird  es, 
wie  schon  früher  angegeben,  all- 
mählich vom  grossen  Hirn  bedeckt, 
während  es  zugleich  im  Wachsthum 
Aveniger  fortschreitet  und  nach  und 
nach   zu  einem  untergeordneten 
Gebilde    zurücksinkt  (Fig.  202). 
Zugleich  verengert  sich  auch  die 
Höhle  der  Blase,  vor  allem  durch 
Wucherung  ihrer  anfangs  dünnen 
oberen  zu  den  Vier  hü  gel  n  wer- 
denden Wand,  während  die  untere, 
der  Spitze  des  mittleren  Schädel- 
balkens anliegende,  zu  den  Hirn- 
stielen und   der  Suhstantia 
perforata  posterior  sich  ge- 
staltende Wand  schon  früh  sehr 
dick  erscheint  (Fig.  204),  so  dass  am  Ende  nur  noch  der  Aquaeductus 
cerebri  [Sylvii)  als  Rest  der  Höhle  übrig  bleibt. 

Die  Vierhügel  sind  schon  im  fünften  Monate  mit  zwei  Furchen 
versehen  (Abb.  211),  doch  ist  die  Längsfurche  nur  zwischen  dem 
vorderen  Hügelpaare  da,  und  die  schief  gelagerte  Querfurche  erreicht 
die  obere  Mittellinie  nicht.  Im  sechsten  Monate  rücken  diese  Furchen 
weiter,  erreichen  jedoch  erst  im  siebenten  Monate  ihre  volle  Aus- 
bildung. In  diesen  Zeiten  ist  der  steile  und  hohe  Absturz  der  hinteren 
Hügel  gegen  die  Brachia  conjunctiva  (cereheUi)  auffallend.  Sehr 
bemerkenswerth  ist  auch  die  frühe  starke  Entwicklung  der  Corpora 
geniculala. 


Abb.  211.  Gehirn  eiues  menschlichen 
Embryo  von  5  Monaten  mit  blossgelegten 
Ganglien  nach  Wegnahme  des  Balkens, 
Fomix  und  Plexus  lateralis  sammt  Tela 
chorioidea  snp.  und  Zirbel,  st  Corjms 
striatum;  o  Thalamus  opticus;  la  Lobidus 
(Innatus)  anterior;  Ip  Lob.  (lunatus) 
posterior;  ss  Lobulus  semilunaris  supierior; 
si  Lobulus  semilunaris  inferior;  p  Fyramis. 
Natürliche  Grösse.    (Nach  Kölliker.) 


254 


2.  Die  Elitwicklung  des  Nervensystems. 


4.  Das  Hinter  Iii  III  liefert,  wie  oben  gesagt,  das  Cerebelluni 
lind  die  Brücke. 

Das  C  er  eh  eil  um  entwickelt  sich  als  eine  Verdickung  der 
Decke  der  vordersten  Theile  des  Hinterhirnes,  welche  bald  die 
Gestalt  einer  (|uerstehenden  Platte  und  in  der  Seitenansicht  die  einer 
Umknickung  des  Hinterliirnes  annimmt  (Fig.  201),  während  Längs- 
schnitte (Fig.  208)  darthun,  dass  das  Organ  zwar  keine  Spur  einer 


Abb.  212.   Frontalschnitt  durch  das  Ge-    nach  hinten,  indem  CS  hier  an 


ventriculi  quarti  genannt  hat.  Ursprünglich  besitzt  das  Hinterhirn 
eine  dorsale  Wand,  Avelche,  obschon  viel  dünner  als  die  Seitenwände 
imd  auch  als  die  vordere  Wand,  doch  aus  mehreren  Zellenschichten 
besteht.  Sehr  bald  verdünnt  sich  jedoch  diese  Wand  in  der  aut- 
fälligsten Weise  an  gewissen  Stellen,  Avährend  sie  an  anderen  dicker 
sich  erhält,  und  zugleich  erleidet  sie  auch  besondere  Faltungen, 
indem  von  aussen  her  die  sich  entwickelnde  Pia  mater  das  Medullar- 
rohr  vor  sicli  her  gegen  die  Höhle  zu  drängt,  Avelche  Adev- 
geflechts falten  dann  später  zu  den  Adergetiechten  des  vierten 
Ventrikels  sich  gestalten,  während  ihr  üeberzug  von  dem  Medullar- 
rohr  zum  Ependyma  wird.  Frühere  Stadien  dieser  Umgestaltung 
geben  Abb.  198  im  Längsschnitte  und  Fig.  212  im  Querschnitte, 
spätere  Fig.  213,  welche  den  vorderen  Theil  der  Membrana  ohtnratoria 
wie  aus  zwei  Windungen  gebildet  erscheinen  lässt,  die  man  den 
Gyrus  cliorioidms  anterior  und  posterior  nennen  kann,  und  Fig.  217, 


Höhlung  besitzt,  wohl  aber  an  der 
ventralen  Seite  in  eigenthümlicher 
Weise  eingebogen  ist. 


Nach  vorn  steht  das  kleine 
Hirn  durch  eine  dünne  Lamelle 
mit  dem  Mittelhirn  in  Verbindung, 
welche,  vor  der  Anlage  des  Ten- 
torium  gelegen,  als  Fortsetzung 
des  tiefsten  vordersten  Theiles  des 
Organes  erscheint  und  die  Anlage 
des  Velum  medulläre  superius  ist. 


Die  eigenthümlichsten  Ver- 
hältnisse zeigt  das  kleine  Gehirn 
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welche  die  Ausgangsstellen  der  Membrana  ohturatoria  am  Cerebelliim 
und  an  der  MeduUa  ohlongata.  zeigt. 

In  Betreft'  der  späteren  Umgestaltungen  der  Membrana  obturatoria 
ist  so  viel  sicher,  dass  aus  ihrem  dünnsten  mittleren  Theile  die 
Tela  chorioiäea  inferior  und  das  AdergeÜecht  des  vierten  Ventrikels 
sich  entwickelt.  Dagegen  gehen  ihre  Randtheile  überall  in  Nerven- 
masse  über,  und  liefern  die  an  das  Cerebellum  angrenzenden  Theile 
derselben  (die  vordere  Lamelle  der  Adergeflechtsfalte  oder  der  Gt/riis 
chorioideiis  anterior)  die  Vela  meduUaria  inferiora,  die  Feduncidi 
floccidorum  und  die  Flocke,  während  aus  den  an  die  MeduUa  oblongata 


Abb.  213.  Ansicht  des  hinteren  Theiles  des  Gehirnes  eines  vier  Monate  alten,  10,5  cm 
langen  menschlichen  Embryo  in  natürlicher  Grösse,  h  Hemisphäre  des  grossen  Ge- 
hirnes; q  noch  einfacher  Vierhügel,  vor  dem  das  abgeschnittene  Tentorium  cerebelli 
sichtbar  ist;  e  kleines  Gehirn,  und  zwar  bezeichnet  der  Buchstabe  die  vereinigten 
Lohi  semilunares,  die  am  Wurme  durch  eine  einfache  Querwindung  zusammenhängen, 
welche  die  vereinten  Laminne  transversales  superiores  und  inferiores  darstellt.  Die 
vor  dieser  Windung  liegende  Furche  ist  die  einzige,  die  sonst  noch  am  Vermis  superior 
sich  findet,  und  scheidet  seitlich  in  etwas  die  vereinigten  Semilunares  und  den  späteren 
Quadrangularis.  Hinter  der  einfachen  Lamina  transversalis  liegt  die  Fyramis,  die  an 
den  Hemisphären  den  Lohns  inferior  als  einen  kleineu  Anhang  zeigt,  und  hinter  der 
Pyramis  erscheint  noch  ein  ganz  schwacher  Streifen  der  Uvula;  mo  Membrana  obtu- 
ratoria ventriculi  IV,  einen  zweibäuchigen  Lappen  {Gi/rm  chorioideiis  anterior  et 
posterior)  darstellend.  Die  quere  Furche  zwischen  diesen  Lappen  bezeichnet  die  Stelle, 
durch  welche  die  Pia  mater  eindringt  und  in  den  Plexus  chorioideus  IV  übergeht; 
mo'  mittlerer  brückenartiger  Theil  der  Deckmembran;  t  hinterer  Theil  derselben,  der 
zur  Ligida  Sinus  rhomboidei  wird;  g  Funiculus  gracilis;  c  Fun.  cnneatvs;  l' Fun. 

lateralis.    (Nach  Kölliker.) 

anstossenden  Theilen  der  Obex  am  Calamus  scriptorius  und  die  Ligtda 
am  Rande  des  Sinus  rhomboidalis  hervorgeht. 

Bei  Neugeborenen  misst  das  kleine  Gehirn  4,  7 — 5,0  cm  in  der 
Breite  und  weicht  in  seinen  Formverhältnissen  nicht  wesentlich  von 
denen  des  Erwachsenen  ab.  Auch  die  Zahl  der  Windungen  ist  an- 
nähernd die  gleiche,  und  nimmt  die  Bildung  derselben  in  den  letzten 
Fötalmonaten  einen  raschen  Fortgang,  indem  noch  im  siebenten 
Monate  die  Windungen  der  Zahl  nach  nur  etwa  ein  Dritteil  von  dem 
zeigen,  was  die  des  Neugeborenen  betragen. 

Die  Brücke  tritt  im  dritten  Monate  als  ganz  schmale  und 
dünne  Querfaserung  am  vordersten  Theile  der  Medidla  oblongata  auf, 
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wird  jedoch  schon  in  diesem  Monate  und  /war  gleichzeitif?  mit  der 
Entwickhing  der  Lappen  des  Cerebellum  deutlicher  und  grösser, 
mass  bei  einem  Embryo,  dessen  Gerehrum  27  mm  lang  war,  4  min 
in  der  Länge  und  sprang  um  1,7  mm  über  das  Niveau  der  Medidla 
ohlongata  vor.  Von  da  an  wächst  dieser  Hirntheil  rasch  und  nimmt 
bald  seine  typische  Gestalt  an,  nur  dass  das  BrarMum  cerehdli  ad 
Xiontem  natürlich  anfangs  mehr  blos  liegt  als  später,  ('harakteristisch 
für  das  fötale  Gehirn  ist  auch  der  Uebergang  eines  Theiles  des 


Abb.  214.  Abb.  215. 


Abb.  214.  Gehirn  und  Medulla  ohlongata  eines  Embryo  von  fünf  Monaten.  Breite 
des  Cerebellum  28  mm.  ss  Semilunaris  superior;  si  Semihtnaris  inferior,  beide  durch 
eine  einfache  Querwindung  (Lam.  transversalis)  verbunden;  vs  hinterster  Theil  des 
Vermis  superior;  p  Pyramis,  seitlich  in  den  wenig  entwickelten  Lohns  inferior  aus- 
laufend; t  erste  Andeutung  der  Tonsillen  mit  der  Uvula  in  der  Mitte;  m  Velum  me- 
dulläre inferius  mit  dem  Nodulus  in  der  Mitte.  (Nach  KöUiker.) 
Abb.  215.  Gehirn  eines  menschlichen  Embryo  des  sechsten  Monates  in  natürlicher 
Grösse,  ol  Olfactorins;  o  Klappdeckel;  gl  Corpus  genicnlatiim  laterale;  f  Flocculus; 
t  Tonsillae  mit  der  Uvula  zwischen  denselben;  i  Lohns  inferior ;  p  Pyramis;  si  Semi- 
lunaris inferior;  ss  Semilunaris  svperior;  r  Corpus  restiforme.    (Nach  Kölliker.l 

Funictdus  lateralis  des  Corpus  restiforme  auf  und  in  die  seitlichen 
Theile  der  Brücke  medianwärts  von  der  Flocke,  und  hat  es  oft  den 
Anschein,  als  ob  die  betreifenden  longitudinalen  Fasern  medianwärts 
in  die  Brückenfaserung  sich  umbögen.  Dieses  Bündel,  dasKölliker 
Fascicidus  connectens  genannt  hat,  kommt  nach  Kölliker  auch  sehr 
häufig  bei  Erwachsenen  vor  und  hängt  zum  Theil  mit  den  Striae 
medulläres,  zum  Theil  mit  dem  Corpus  restiforme  zusammen  (s.  He  nie, 
Anatomie,  III,  180). 

5.  Das  Nachhirn.  An  der  aus  dem  Nachhirn  hervorgehenden 
Medulla  ohlongata  ist  eine  der  bemerkenswertliesten  Erschei- 
nungen ihre  bedeutende  Grösse  in  früheren  Zeiten,  die  schon  bei 
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>5\veimonatliclien  Embryonen  auftritt  (Fig.  197)  und  später  noch  auf- 
fallender wird,  und  zwar  ist  es  nicht  nur  die  Breite,  sondern  auch 
die  Dicke,  durch  welche  dieser  Hirntheil  sich  auszeiclmet. 

Von  den  Strängen  des  verlängerten  Markes  treten  die  Oliven 
im  dritten  Monate  auf  und  früher,  als  die  Pyramiden  deutlich  werden. 
Anfangs  dicht  neben  einer  seichten  Medianfurche  gelegen,  werden  sie 
im  sechsten  Monate  durch  die  zwi- 
schen ihnen  erscheinenden  Pyra- 
miden nach  und  nach  zur  Seite 
gedrängt  und  nehmen  bald  zu- 
sammen mit  den  letztgenannten 
Strängen  ihre  tyjnsche  Stellung 
und  P'orm  an.  An  den  Pyrami- 
den liegt  die  Kreuzung  ganz  ober- 
tiäclilich,  undPyramiden  und  Oliven 
sind  von  äusserst  deutlichen  ober- 
flächlichen Querfasern  bedeckt,  die 
auch  im  Grunde  der  tiefer  werden- 
den vorderen  Furche  erscheinen 
und  oft  hinten  unmittelbar  vor 
der  Dekussationsstelle  einen  queren 
Absatz  bilden.  Diese  Querfasern 
sind  oft  an  den  vordersten 
Theilen  der  Pyramiden  {Propons, 
Fonticiilus.  Arnold)  und  am  hinteren  Theile  der  Oliven  {Fihrae 
arcuatae  230st&i'iores)  stärker  entwickelt. 

Die  Stränge  des  Corpus  restiforme  entwickeln  sich  im  vierten 
Monate.  Am  Funiculus  gracilis  ist  von  Anfang  an  die  starke 
Entwicklung  der  Clava  auffallend,  die  im  fünften  Monate  häufig  ganz 
quer  steht  und  fast  unter  rechtem  Winkel  in  den  zarten  Strang  sich 
umbiegt,  der  lange  durch  eine  auffallende  Zartheit  (geringe  Breite)  sich 
auszeichnet.  Der  Keil  sträng  verdient  beim  Fötus  mit  vollem  Recht 
diesen  Namen  und  beginnt  spitz,  ohne  weiter  an  der  Medulla  oUongata 
herunterzulaufen,  in  der  Höhe  des  hinteren  Endes  der  Olive  neben  dem 
obersten  Theile  des  zarten  Stranges  sensu  strictiori,  wird  dann  aber 
im  weiteren  Verlaufe  gegen  das  Cerehellum  und  den  Pons  zu  ebenso 
breit  und  noch  breiter  als  der  Funictilus  lateralis.  Erst  im 
sechsten  Monate  verliert  dieser  Strang  sein  hinteres  spitzes  Ende  und 
zieht  sich  neben  dem  F.  gracilis  weiter  herab.  Von  diesem  Augen- 
blicke an  wird  erst  der  Funiculus  lateralis  deutlich. 

0.  Schultze,  Entwicklungsgeschichte.  17 


Abb.  216.  Untere  Fläche  des  kleinen 
Gehirnes  eines  menschlichen  Embryo  gegen 
Ende  des  sechsten  Monates  nach  Weg- 
nahme der  Medulla  oblongata  und  eines 
Theiles  des  Pons  p  zur  Demonstration  des 
Nodulus  n,  der  Vela  meduUaria  inferiora  v 
und  der  Flocken  /.  u  Uvula;  t  Tonsille; 
p  Pyramis;  i  Lobus  inferior;  si  Semi- 
lunaris  inferior;  ss  Semilunaris  superior, 
beide  mit  je  zwei  Windungen ;  q  Quadran- 
gularis;  cc  Peduncxdus  cerebri.  (Nach 
Kölliker.) 
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Im  AiiBcliluss  un  die  beschriebenen  Kntwicklungsvorgänge  sei 
noch  der  interessanten  Thatsache  gedacht,  dass  das  MeduUarrohr 
im  Bereiche  des  Kopfes  bei  dem  menschlichen  und  Säugerembryo  wie 
bei  vielen  anderen  eine  deutliche  Segmentirung  erkennen  lässt,  wie 
sie  von  anderen  Wirbelthieren  auch  vom  gan/en  MeduUarrohr  bekannt 
ist.  Diese  Segmente  scheinen,  da  Mesoblastsegmente  nur  mein-  iji 
der  kaiidalen  Occipitalgegend  des  Kopfes  nachweisbar  sind,  die  deut- 


Miltolhirnneuioineren 


Rautenliirn 


Abb.  217.    Medianer  Durchschnitt  des  Kopfes  eines  Schweineembryo  von  1,0  cm,  von 

der  Schnittfläche  aus  gesehen. 


liebsten  Zeugen  für  die  ursprünglich  segmentale  Struktur  des  Kopfes 
zu  sein.  Die  Beziehungen  dieser  als  bläschenförmige  Erweiterungen 
bez.  Ausstülpungen  des  Rohres  aufzufassenden  sogenannten  Neu- 
romeren  zu  den  Kopfnerven  ist  dunkel.  Am  Mittelhirn,  an  dem 
ich  2—3  Neuromeren  bei  den  Säugerembryonen  finde,  und  am  Rauten- 
hirn mit  5  Neuromeren  (Abb.  217)  w^erden  bei  Betrachtung  der  Innen- 
fläche die  einzelnen  Neuromeren  durch  quere  nach  innen  vorspringende 
Leisten  getrennt.  Den  Leisten  an  der  Innenfläche  entsprechen  aussen 
seichte  Einschnürungen  (Abb,  218  u.  219). 

Immerhin  ist  zu  bemerken,  dass,  solange  unsere  Kenntniss  von 
der  Entwicklung  der  Kopfnerven  noch  nicht  als  befriedigend  bezeichnet 


I.  Das  Gehirn. 
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werden  kann,  ein  sicheres  ürtheil  nicht  /u  fällen  ist,  dass  aber 
diese  Neuronieren  aller  Beachtnng  werth  sind.  Der  Längsschnitt 
zeigt,  dass  im  Bereiche  der  Neuronieren  an  der  Innenfläche  die  Mitosen 
besonders  reichlich  sind,  dass  es  sich  ferner  nicht  um  einfache  Ein- 
schnürungen handelt,  sondern  dass  auch  eine  bestimmte  Abgrenzung 


und  Struktur  der  Neuromeren  erkennbar  ist.  Bei  dem  menschlichen 
Embryo  der  3.  Woche  sind  die  Neuronieren  des  Hirnrohres  von 
B  r  0  m  a  n  nachgewiesen. 


Die  Hirnhäute  entstehen  alle  aus  dem  mittleren  Keimblatte, 
d.  h.  aus  dem  Theile  des  Mesoblast,  der  die  Schädelkapsel  selbst 
erzeugt,  und  sind  anfänghch  von  derselben  nicht  geschieden.  Noch 
vor  der  Entstehung  des  knorpeligen  Primordialschädels  jedoch  bildet 
sich  die  innerste  Lage  der  häutigen  Schädelkapsel  in  eine  weiche  ein- 
fache oder  gallertige  Bindesubstanz  um,  in  der  zahlreiche  Gefässe  sich 
entwickeln.  Sie  stellt  die  erste  Anlage  der  Gefässhaut  des  Gehirnes 
dar.  Sowie  die  Verknorpelung  eintritt,  gesellt  sich  zu  dieser  Schicht 
noch  eine  äussere,  mehr  faserige  und  festere  Lage,  Avelche  die  nicht 
getrennte  Knorpelhaut  und  harte  Hirnhaut  darstellt,  jedoch  von  der 
Anlage  der  Fia  anfänglich  ebensowenig  scharf  gesondert  erscheint, 
wie  die  ursprüngliche  häutige  Schädelkapsel.  Erst  später  und  vor  allem 

17* 
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von  der  Zeit  der  Verknöcherung  an  grenzen  sich  die  beiden  Häute 
immer  besser  von  einander  ab,  so  dass  vom  dritten  Monate  an  eine 
Unterscheidung  derselben  keine  Schwierigkeit  mehr  macht.  Die 
Arachnoidea  ist  als  eine  Abzweigung  der  Ka  aufzufassen  und  wird 

erst  in  den  letzten  Monaten  des  em- 
bryonalen Lebens  deutlicher. 

Sowie  das  ursprüngliche  einfache 
Hirnrohr  die  ersten  Umbildungen  er- 
leidet und  die  Hirnblasen  und  die  Hii  n- 
krümmungen  auftreten,  folgt  die  innere 
Oberfläche  der  Schädelkapsel  oder  die 
Anlage  der  Fia  mater  derselben  und 
entstehen  die  sogenannten  Hirn  ha  Ut- 
forts ätze,  von  denen  drei,  der  vor- 
dere und  hintere  Schädelbalken  und 
die  Sichel,  schon  früher  beschrieben 
wurden  und  zwei  andere,  die  Anlage 
des  Tentorkmi  und  die  hintere  Ader- 
geflechtsfalte, wenn  auch  nicht  geschil- 
dert ,  doch  durch  die  Abb.  198 1,  x>l 
versinnlicht  wurden.  Wie  diese  primi- 
tiven Fortsätze  nach  und  nach  in  die 
bleibenden  übergeben,  kann,  ohne  tiefer 
einzugehen,  im  Einzelnen  nicht  dargelegt 
werden. 

Die  genannten  Umbildungen  voll- 
ziehen sich  im  vierten  Monate,  und  sind 
am  Ende  dieses  Monates  Sichel,  Tentorium 
und  Fia  ganz  ausgebildet. 

Von  den  Plexus  chorioidei 
und  den  Telae  chorioideae  war  in 
den  früheren  Schilderungen  schon  so 
oft  die  Kede,  dass  ich  hier  nur  noch 
einmal  hervorheben  W'ill,  dass  das  Epithel 
aller  dieser  Theile  auf  die  embryonale 
Medullarplatte  zurückzuführen  ist  und  mit  den  entschieden  nervösen 
angrenzenden  Theilen,  d.  h.  dem  Ependym  derselben,  unmittelbar 
zusammenhängt.  Diesem  zufolge  ist  beim  Embryo  keine  Hirnhöhle 
jemals  ofi^en  oder  gespalten,  und  ist  demnach  das  sogenannte  Foramen 
Magendii  am  vierten  Ventrikel  als  später  erworben  oder  als  ein 
Kunstprodukt  zu  betrachten. 


Abb.  219.  Neuromeren-Durchschnitt 
des  Hinterbirns  eines  Embryo  von 
Vespertüio.  Die  Innenfläche  ist  nach 
links  gerichtet. 


ir.  Das  Rückenmark. 
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II.  Das  Rückenmark. 


■  Randscbleier 


Nachdem  sich  das  Medullarrohr  geschlossen  und  von  dem  Horn- 
blatt abgeschnürt  hat,  verdickt  es  sich  bald  in  seiner  lateralen  Wand 
durch  reichliche  Vermehrung  der  zelligen  Elemente.   Die  Vermehrung 
findet  vornehmlich  an  der  Innenfläche  des  Rohres  statt,  die  den  eine 
sagittale  Spalte  darstellenden  Hohlraum  begrenzt.  Dieser  wird,  wie  leicht 
ersichtlich,  zum  Ganalis  centralis  des  Markes.  Die  dorsale  und  ventrale 
Wand  des  Rohres  erscheinen 
dünn  (Abb.  220)  und  bilden  die 
(dorsale)  Deck-  und  die  (ven- 
trale) S  c  h  1  u  s  s  p  1  a 1 1  e.  Wei- 
terhin tritt  in  der  anfangs 
gleichartigen  Zellenmasse 
eine   Difi'erenzirung  derart 
ein,  dass  eine  innere  den 
Centraikanal  umgebende 
Schichte,  die  Innenplatte 
(H  i  s),  sich  von  einer  äusseren 
Lage  sondert.  Letztere  führt 
den  NamenMantelschicht 
(His).  Sie  stellt  die  Anlage 
der    grauen   Substanz  des 
Markes  dar,   während  die 
Innenplatte  der  Mutterboden 
des  indifferenten  Stützgewebes  ist.  Die  Zellen  der  Innenplatte  werden 
zu  den  Spongioblasten,  die  nach  aussen  durch  die  Mantelschicht  zu 
den  Gliafasern  werdende  Fortsätze  entsenden  und  an  der  Oberfläche 
des  Markes  eine  dünne  zellenfreie  Schicht,  den  Randschleier,  er- 
zeugen.   Im  Gegensatz  zu  den  Spongioblasten  stellen  die  Zellen  der 
Mantelschicht  die  Jugendformen  der  Nervenzellen  dar  und  führen  den 
Namen  Neuroblasten.    Ihre  Fortsätze  dringen  zunächst  in  den 
Randschleier  ein  und  bilden  die  erste  Anlage  der  weissen  Rücken- 
marksubstanz,  die  aus  ausserordentlich  feinen  in  den  Randschleier 
eingelagerten  grösstentheils  in  der  Längsrichtung  verlaufenden  mark- 
losen Nervenfasern  besteht.    In   der  Abb.  221  erscheinen  sie,  im 
Querschnitt  getroff'en,  als  feine  den  Randschleier  erfüllende  Pünkt- 
chen.   In  derselben  Abbildung  ist  die  Abgrenzung  der  Mantel-  und 
Innenschicht  deutlich,  auch  sind  bereits  die  Wurzeln  der  Nerven  und 
die  in  der  Schlussplatte  entwickelte  Commissura  anterior  sichtbar 
deren  Fasern  bis  in  die  dorsalen  Theile  des  Markes  hineinreichen! 


Abb.  220.    Querschnitt  des  Medullarrohres  eines 
Kaninchenembryo  von  8  Tagen  22  Stunden. 
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In  allen  diesen  \'orgängen  eilen  die  mehr  kopfwärts  gelegenen  Theile 
des  Markes  den  sich  nach  hinten  anschliessenden  voraus. 

.  Die  erste  Anlage  der  weissen  Substanz  tritt  nicht,  wie  dies  nach 
Abb.  221  angenommen  werden  könnte  als  ein   von  vornherein  ge- 


Vorderstranggrundbiindel      Commissnra  anterior 

Abb.  221.    Querschnitt  des  RüclseuinarlvS  eines  8  mm  langen  Embryo  von  Vespertilio 

murintis.    Ein  Tlieil  der  reeiiten  Hälfte  ist  fortgelassen.  | 

schlossener  Fasermantel  auf,  vielmehr  treten  zunächst  die  sjDäteren 
Grrundbündel  des  A'entral-  und  des  Dorsalstranges  auf,  wie  dies  aus 
Abb.  222  deutlich  hervorgeht,  wo  seitlich  zwischen  der  Anlage  der 
beiden  Stränge  noch  ein  faserfreier  Theil  des  Randschleiers  gelegen  ist. 

Das  beschriebene  Stadium  hat  der  menschliche  Embryo  in  der 
sechsten  Woche  erreicht,  wie  ein  Blick  auf  die  Abb.  223  und  deren 
Erklärung  verdeutlichen.    In  gewisser  Weise  auffallend  ist  die  für  \ 
den  menschlichen  Embryo  typische  kreuzförmige  Gestalt  des  Central-  ; 
kanals  im  Querschnitt. 


i 
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Nachdeiu  so  die  Haupttheile  des  Markes  in  der  Anlage  gebildet 
sind,  ist  es  nicht  schwer,  von  der  definitiven  Ausbildiuig  eine  Vor- 
stellunsr  zu  a;ewinnen.  l)a  die  Massenzunahme  sich  vornehmlich  in 
den  Seitentheilen  vollzieht,  während  die  in  der  Mittellinie  gelegene 
Deck-  und  Schlussplatte  nur  geringes  Wachsthum  zeigt,  wird  der 


Abb.  222.    Querschnitt  aus  dem  Eückeumark  eiues  Sclnveiueembryo  von  1,6  cm  Länge 
mit  angrenzendem  Theil  des  Ganglion  spinale. 

Centraikanal  mit  der  ursprünglichen  Deck-  und  Bodenplatte  durch 
mediane  Vereinigung  bez.  Aneinanderlagerung  der  gewucherten  Seiten- 
theile  immer  mehr  in  die  Tiefe  verlagert  und  geht  gleichzeitig  in 
seine  definitive  Form  über.  Die  im  Bereiche  des  Sephmi  posterius 
verwachsenen  und  an  der  Fissura  anterior  durch  Bindesubstanz  ge- 
trennten Flächen  lagen  also  ursprünglich  im  Bereiche  der  Aussenfläche 
des  Markes.  Diese  ^■orgänge  werden  aus  einem  Vergleiche  der 
Abb.  223  u.  224  verständlich.    Hinteres  Septum  und  vordere  Fissur 
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mit  der  darin  gelagerten  Arteria  sinnalis  anterior  (Abb.  224)  sind  bereits 
erkennbar,  und  ist  das  ganze  Mark  von  einem  besonders  vorn  und 
seitlich  bereits  ziemlich  breiten,  in  einzelne  Bündel  zerklüfteten 
Mantel  noch  markloser  Nerven  umhüllt.  Die  ursprüngliche  Innenplatte 
hat  gegenüber  früheren  Stadien  bedeutend  an  Mächtigkeit  abgenommen 
und  gestaltet  sich  unter  Abgabe  reichlicher  Stützzellen  an  die  graue 
und  weisse  Substanz  immer  mehr  zu  dem  Epithel  des  Centralkanals  um. 
Die  Mantelschicht,  nunmehr  die  graue  Substanz,  zeigt  allei'dings  noch 

nicht  die  typische  Figur  des  Quer- 
schnittes, docii  ist  bereits  in  der 
Gegend  des  späteren  Yorderhorns 
eine  grössere  Zellgruppe,  die  zu 
den  motorischen  Yorderhornzellen 
wird,  ditferenzirt.  Im  t'brigen  ist 
die  vornehmlich  aus  Zellen  be- 
stehende graue  Masse  von  in  ver- 
schiedenster Richtung  verlaufen- 
den marklosen  Fasern  durchzogen. 
Auch  die  Suhstantia  gelatinosa  des 
Hinterhornes  ist  in  der  ganz  aus 
sehr  kleinen  Zellen  (Neuroblasten 
und  Spongioblasten)  bestehenden 
Anlage  erkennbar.  Um  diese  Zeit 
sind  von  der  Innenplatte  aus  die 
Spongioblasten  bereits  in  dem 
ganzen  Marke  vertheilt,  und  ent- 
hält also  auch  die  Anlage  der 
weissen  Substanz  schon  reichliche  Spongioblasten  (Gliazellen). 

Das  eben  von  dem  Fledermausembryo  beschriebene  Stadiimi  ist 
bei  dem  Menschen  am  Anfang  des  dritten  Monates  erreicht  (Abb.  225). 
Im  sechsten  Monate  sind  alle  Bahnen  der  weissen  Substanz  angelegt. 
Nun  hat  auch  das  Rückenmark  seine  definitive  Gestaltung  nahezu 
erreicht,  wie  sich  aus  dem  nach  der  Golgi'schen  Methode  behandelten 
Querschnitt  des  Markes  eines  sechsmonatlichen  Embryo  (Abb.  226)  er- 
giebt,  in  dem  der  dichte  Filz  markloser  Fasern  der  grauen  Substanz  zur 
Anschauung  kommt.  Gegenüber  dem  ^'erhalten  bei  dem  Erwachsenen 
fällt  hier  allerdings  die  verhältnissmässig  starke  Entwicklung  der 
Hinterhörner  mit  reichlicher  Suhstantia  gelatinosa  auf,  die  von  zahl- 
reichen Nervenfasern  (sensiblen  CoUateralen)  durchzogen  ist. 

Im  fünften  Monate  beginnt  die  Entwicklung  des  Nervenmarkes 
in  den  bisher  marklosen  Bahnen  und  zwar  im  Allgemeinen  in  diu- 


Abb.  223.  Querschnitt  des  Halsniarkes  eines 
6  Wochen  alten  menschlichen  Embryo. 
Vergrössenmg  50/1.  cCentralkanal ;  e  Inneu- 
platte  (Epithel  des  Centralkanals).  q  und 
g'  Mantelschicht;  v  Ventralstrang;  h  Dorsal- 
strang; ca  Commissnra  alba;  m  motorische, 
s  sensible  Wurzel;  v'  Seitenstrang;  e'  dünner 
Theil  der  Auskleidung  des  Centralkanals 
in  der  dorsalen  Mittellinie. 
(Nach  KöUiker.) 
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l^eilienfolge,  in  der  die  marklosen  Bahnen  als  solche  auftraten,  so- 
dass zuerst  die  Markschefden  der  Grundbündel  der  Vorder-  und 
Hinterstränge,  zuletzt  die  der  Pyramidenbahnen  —  erst  am  Ende  des 
neunten  Embryonalmonates  —  gebildet  werden,  eine  Thatsache,  die  mit 


Arteria  spinalis  anterior 

Abb.  224.    Eückenmiirksquerschnitt  eines  Embryo  von    Vesperiilio  murinns  aus  der 

Mitte  der  Tragezeit. 


grossem  Erfolge  von  Flechsig  zur  Erforschung  der  Bahnen  ver- 
werthet  worden  ist. 

Das  Medullarrohr  des  menschlichen  Embryo  reicht  anfangs  bis 
zum  Ende  der  Schwanzwirbelsäule.  In  weiterer  Entwicklung  wächst 
das  Mark  noch  eine  Zeit  lang  gleichmässig  mit  der  Wirbelsäule  fort, 
wie  sich  bei  ein-,  zwei-  und  dreimonatlichen  Embryonen  leicht  nach- 
weisen lässt  (Abb.  227).  Vom  vierten  Monate  an  tritt  dann  aber  eine 
raschere  Entwicklung  der  Wirbelsäule  ein.     Dadurch  ändert  das 
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Mark  nach  und  nacli  seine  Stellung  y.u  den  unteren  Wirbeln  und 
rückt  sclieinbar  herauf  [Ascensiis  medullae  spinalis).  Es  reicht  übrigens 
das  Mark  iiu  sechsten  Monate  noch  bis  an  den  Sakralkanal,  und 
selbst  am  Ende  des  Embryonal lebens  steht  seine  Spitze  immer  noch 
im  dritten  Lendenwirbel,  woraus  zu  ersehen  ist.  dass  die  bleibenden 
Verhältnisse  erst  nach  der  Geburt  f>an/  sich  ausbilden.    Im  vierten 

Monat  ist  die  scheinbare  Ver- 
kürzung des  Markes  am  auf- 
fallendsten (M  e  r  k  el). 

Während  so  das  Mark,  wenn 
auch  in  der  Längsrichtung 
wachsend,  doch  mit  der  Wirbel- 
säule nicht  gleichen  Schritt 
hält,  zeigen  die  unteren  Nerven- 
wurzeln ein  abweichendes  Ver- 
halten. Anfänglich  ebenso  -wie 
die  Hals-  und  Rückennerven 
unter  rechten  Winkeln  vom 
Marke  abgehend,  beginnen  sie 
mit  dem  scheinbaren  Höher- 
steigen des  Markes  sich  zu  vei'- 
längern,  nehmen  eine  immer 
schiefere  Richtung  an  und  bil- 
den endlich  die  Canda  equina. 
Die  Dura  und  Arachnoidea  be- 
theiligen sich  ebenfalls  an  die- 
sem Wachsthume,  und  auch  die 
Fia  bleibt  nicht  zurück  und 
umhüllt  das  Filum  terminale. 
Es  ist  übrigens  zu  bemerken, 
dass  das  letztere  beim  Menschen 
theilweise  und  bei  den  Thieren, 
bei  denen  es  in  seiner  ganzen 
Länge  eine  Verlängerung  des  Canalis  centralis  enthält,  ganz  und  gar 
als  eine  Fortsetzung  des  Rückenmarkes  zu  betrachten  ist,  und  dass 
somit  die  vorhin  gemachte  Angabe,  dass  das  Mark  vom  vierten 
Monate  an  in  seinem  Wachsthume  mit  der  Wirbelsäule  nicht  mehr 
Schritt  halte,  dahin  näher  zu  bestimmen  ist,  dass  es  von  dieser  Zeit 
an  mit  dem  Theile,  der  die  Rückenmarksnerven  abgiebt,  allerdings 
zurückbleibt,  dagegen  aus  seinem  untersten  Ende  eine  rudimentäre 
Bildung  entAvickelt,  die  gleichmässig  mit  der  Wirbelsäule  sich  verlängert. 


Abb.  225.  Querschnitt  durch  einen  Hals- 
wirbel und  das  Mark  eines  9 — 10  Wochen 
alten  menschlichen  Embryo,  Söiual  vergrössert. 
Höhe  des  Markes  1,5  mm,  Breite  2,0  — 2,25  mm. 
e  Epithel  des  Centraikanals;  e'  in  Obliteration 
begriffener  hinterer  Theil  desselben;  v  "Vorder- 
strang; h  Hinterstrang;  h'  Goirscher  Strang; 
VW  vordere  Wurzel;  hw  hintere  Wurzel; 
g  Ganglion  spinale;  pm  Fia  mater;  dm  Dura 
maier,  der  Wirbelanlage  noch  dicht  anliegend; 
wk  Wirbelkörper;  ch  Chordarest;  wb  Wirbel- 
bogen knorpelig;  ov  Rest  der  Membrana 
reuniens  svpcrior.    (Nach  Kölliker.) 
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Die  beiden  Anschwellungen  des  Kückenmarkes  sind  schon 
im  zweiten  Monate  beim  Menschen  angedeutet  und  vom  dritten 
Monate  an  sehr  bestimmt  ausgeprägt  (Abb.  227). 

Die  Häute  des  Rückenmarkes  entstehen  wie  die  des  Gehirns 
aus  dem  umgebenden  Mesoblast.    Die  ersten  Blutgefässe  sind  bereits 


Abb.  226.  Querschnitt  des  Leudeuuiarkes  eines  menschlichen  Embryo  von  6  Monaten. 
Von  Strängen  sind  gut  entwickelt  die  ventralen  und  dorsalen,  weniger  die  lateralen. 
Die  weissgelassene  Zone  der  Seitentheile  enthielt  zahllose  radiärgestellte  Gliazellen. 
Im  Vorderhorn  sind  durch  den  Faserverlauf  zwei  Nester  von  motorischen  nicht  ge- 
färbten Zellen  dargestellt.    Methode  von  Golgi.    (Nach  Kölliker.) 

zur  Zeit  des  ersten  Auftretens  der  Vorderstränge  (Stadium  der 
Abb.  221)  von  dem  umgebenden  Mesoblast  in  das  Mark  hinein- 
gewachsen. 

III.  Das  peripherische  Nervensystem. 

Die  Entwicklung  der  peripheren  Nerven  gehört  zu  den  schwierigsten 
Gebieten  der  Embryologie.  Wir  stehen  zur  Zeit  in  einem^Stadium,  in 
dem  die  Resultate  von  vielen  auf  diesem  Gebiete  beschäftigten  Autoren 
zum  Theil  sehr  widersprechende  sind.  Es  ist  deshalb  nicht  möglich, 
eine  Auflassung  wiederzugeben,  die  als  allgemeingültig  betrachtet 
werden  kann.  Zu  der  Schwierigkeit  der  Untersuchung  der  ausser- 
ordentlich zarten  ersten  Nervenbahnen  des  Embryo  kommt  hinzu, 


268 


2.  Die  Entwicklung  des  Nei  vensystems. 


wir 

zu 


dass  die  bei  den  einzelnen  Tliiergruppen  thatsüchlicli  sehr  ver- 
schiedenen Bilder  eine  allgemeine  Deutung  erschweren.  Mögi 
auch  heute,  um  unser  gegenwärtiges  Wissen  in  bestimmte  Fo 
kleiden,  scheinbar  ganz  befriedigende  Anschauungen  vertreten  finden, 
so  müssen  wir  doch  wie  überall  so  besonders  auf  diesem  Gebiete 
uns  stets  der  Unzulänglichkeit  unserer  Methoden  bewusst  bleiben. 

Als  Grundlage  für  unsere  Auffassung  betrach- 
ten wir  den  Satz,  dass  alle  Nervenfasern 
als  Ausläufer  von  anfangs  der  Fortsätze 
entbehrenden  Nervenzellen,  den  Neuro- 
blasten entstehen,  ein  Satz,  der  ohne  wei- 
teres auf  die  histologische  Thatsache  führt, 
dass  alle  Nervenfasern  des  Erwachsenen 
nichts  anderes  als  kürzere  oder  längere  Aus- 
läufer von  Nervenzellen  sind. 

1.  Die  motorischen  Spinalnerven 
entstehen  als  segmentale  Ausläufer  der  die 
Vorderliornanlage  des  Kückenmarkes  einneh- 
menden motorischen  Neuroblasten,  wobei  es 
dahingestellt  bleibt,  ob  der  einmal  gebildete 
Nervenfortsatz  (Neuraxon)  nach  Verlassen  des 
Markes  sich  gleichsam  durch  eigene  Kraft 
(mit  einer  sogenannten  Wachthumskeule  )  ver- 
längert, bis  er  das  demselben  Segment  an- 
gehörige  Mj^otom  erreicht,  oder  ob  dies  Aus- 
wachsen des  Nervenfortsatzes  als  das  Resul- 
tat einer  in  dem  zwischen  Nem*alrohr  und 
Myotom  gelegenen  Mesoblastgewebe  des  ür- 
segmentes    ablaufenden    lokalen  Ditferemi- 


rung 


einer  von  vornherein  die  V  erbindung 


Abb.  227.  Dreimonatlicher 
menschlicher  Embryo  iu 
natürlicher  Grösse  mit  bloss- 
gelegtem  Gehirne  und  Marke. 
h  Hemisphären  des  grossen 
Hirnes;  mMittelhirn;  c  kleines 
Hirn.  An  der  Medidld 
ohlongata  sieht  man  einen 
Eest  der  Membrana  ohtnra- 
toria  ventriculi  quarti. 
(Nach  Kölliker.) 

von  Myotom  und  Mark  vermittelnden  Sub- 
stanz zu  betrachten  ist. 

Jedenfalls  sehen  wir  schon  sehr  früh,  dass  aus  der  noch  kaum 
in  Innenplatte  und  Mantelschicht  ditt'erenzirten  Markanlage  zu  jedem 
Myotom  ein  starkes  kegelförmiges  Bündel  nach  dem  Myotome  konver- 
girender  markloser  Fasern  verläuft  (Abb.  228).  Es  nimmt  den 
kranialwärts  gelegenen  Theil  des  aus  der  Differenzinmg  des  betreffenden 
Ursegmentes  entstandenen  Skierotoms  fs.  S.  183)  ein,  während  der 
kaudale  Theil  zur  segmentalen  Rumpfskelettanlage  sich  gestaltet. 
Eine  Auswanderung  von  Zellen  aus  dem  Medullarrohre  in  den  Nerven 


kommt,   soviel    ich  sehe,  bei 


Säugern 


nicht  vor,   und   sind  die 
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alsbald  in  dem  Nerven  .sichtbar  werdenden  Kerne  als  die  ersten  un- 
mittelbar aus  dem  Mesoblast  aufgenommenen  Neurilemmkerne  der 
noch  marklosen  Fasern  aufzufassen. 

Nachdem  so  in  sehr  früher  Zeit  jedes  Myotom  durch  seinen 
Nerven  mit  dem  Marke  verbunden  ist,  erfolgt  das  weitere 
Wachsthum  des  Nerven  mit  der  von  dem  Myotome  ge- 


Abb.  228.    Längsschnitt  aus  der  Dorsalgegend  eines  1  cm  langen  Schweineembryo. 
Vom  Medullarrohr  ist  nur  eine  Längshälfte  dargestellt. 

lieferten  Muskulatur  als  ein  einheitliches  Ganzes,  Zu- 
gleich mit  der  zunehmenden  Verästelung  der  peripheren  Ausbreitung 
des  Nerven  und  das  Auswachsen  des  Endapparates  —  eben  des  Muskels 
—  schreitet  auch  die  Entwicklung  des  Wurzelgebietes  des  Ganzen  in 
dem  Neurairohre  durch  Entwicklung  zahlloser  Dendriten  fort,  und 
kann  man  das  gemeinsame  Waclisthum  einer  motorischen  Nerveneinheit 
(Neuron)  und  des  zugehörigen  Muskelantheiles  der  Entwicklung  eines 
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Baumes  vergleichen,  wobei  die  Ausbreitung  der  Dendriten  in  dem 
Mark  dem  Wachsthume  der  Wurzel,  der  Nervenfortsatz  dem  Stamm, 
die  Hauptäste  der  sich  im  Muskel  bekanntlich  reichlich  findenden 
Theilungen  der  Faser  und  die  Endäste  den  motorisclien  Endjjlatten 
und  den  damit  verbundenen  Muskelfasern  entsprechen. 

Von  den  motorischen  Kopfnerven  sind  der  Ocuhmotorius, 
TrocMearis,  Äbdncetis,  Hypoylossiis  und  Äccessorius  aus  besonderen 
Kernen  entstammenden  ventralen  Wurzeln  hervorgegangen  und  somit 


Abb.  230. 

Abb.  229  und  230.  Querschnitt  der  Ganglienanlage  eines  menschlichen  Embryo  mit 
13  Ursegmenten  Abb.  229  vor,  Abb.  230  nach  Schluss  des  Medullarrohres.  (Nach 

V.  Lenhossek.) 

in  Uebereinstimmung  mit  den  spinalen  motorischen  Nerven.  Dagegen 
stammen  Facialis  und  der  motorische  Theil  des  Trigeminus  aus  dötsalen 
Wurzeln.  Der  Hypoglossus  besitzt  ursprünglich  eine  Anzahl  mit  Gang- 
lion versehener  dorsaler  Wurzelbündel,  die  sich  beim  Menschen  zu- 
rückbilden, bei  vielen  Säugern  aber  zeitlebens  erhalten  (Froriep). 

2.  Die  sensiblen  Nerven.  Berücksichtigen  wir  die  That- 
sache,  dass  die  Zellen  der  sensiblen  Nervenfasern  in  den  Spinal-  und 
und  Kopfganglien  gelegen  sind,  so  erscheint  es  zur  Darlegung  der 
Entwicklung  der  genannten  Fasern  unumgänglich  nöthig  von  der  Ent- 
wicklung der  Ganglien  auszugehen. 

Das  erste  Auftreten  der  Spinalganglienanlage  zeigt  der  mensch- 
liche Embryo  mit  13  Ursegmenten  (von  Lenhossek  [Abb.  229  u.  230]). 
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Noch  vor  Schlii.ss  der  Medullarrinne  findet  man  an  den  späteren  Ver- 
wachsungsrändern der  Rinne  beiderseits  eine  aus  etwas  grösseren,  rund- 
lichen Zellen  gebildete  Ektoblastleiste  (Abb.  229),  die  Ganglienleiste. 
Die  beiden  Leisten  verschmelzen  mit  Schluss  des  Rohres,  werden  als 
Scblussstück  in  das  Medullarrohr  aufgenommen  und  bilden  dann  in  der 
Medianlinie  eine  mit  dem  Medullarrohre  verbundene  Leiste.  Diese  trennt 
sich  wieder  in  der  Mittellinie,  und  wandern  die  Zellen  beiderseits  neben 


Abb.  231.  Abb.  232. 


Abb.  231  und  232.  Zwei  aufeinanderfolgende  Frontalschnitte  durch  den  hinteren  Theil 
des  Markes,  die  Nervenleiste  und  zum  Theil  die  Spinalganglien  eines  menschlichen 
Embryo  von  8,5  mm  Länge.  A.  oberflächlicher,  B.  der  darauf  folgende  Schnitt. 
m  Eückenmark;  nl  Nervenleiste;  g'  den  Ganglien  angehörende  Anschwellungen  desselben; 
g  die  Ganglien  selbst.    (Nach  Kölliker.) 

dem  Medullarrohr  ventralwärts  (Abb.  230).  Sie  stellen  nun  je  einen  an 
der  Stelle  der  Spinalganglien  gelegenen,  dem  Neuralrohr  angelagerten 
Längsstrang  dar.  Dieser  entwickelt  alsdann  der  Ursegmentirung  an  Zahl 
entsprechende  Anschwellungen,  die  Anlagen  der  einzelnen  Ganglien,  die 
durch  kurze  Zellstränge  mit  dem  Medullarrohr  in  Verbindung  bleiben, 
während  die  zwischen  den  Ganglien  gelegenen  Strecken  der  ursprüng- 
hchen  Ganglienleiste  (Abb.  231)  vergehen.  Die  Ganglien  sind  an- 
fangs durch  ihre  ausserordentliche  Grösse  ausgezeichnet,  sodass  sie 
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die  ganze  lireite  eines  Segmentes  uusfüllen  und  eine  Kette  diclit 
nebeneinanderliegender  Zellgruppen  bilden. 

Anfangs  reicht  die  Ganglienleiste  koi)fwärts  nur  bis  zur  Gegend 
des  Hinterhirns.  Dann  verlängert  sie  sich  nach  vorn  und  gibt  in 
derselben  Weise,  wie  im  Bereiche  des  Rückenmarkes,  am  Kopfe  den 
sensiblen  Ganglien  den  Ursprung  und  zwar  entwickeln  sich  so  zunächst 


kaudnl 

Abb.  233.    Sagittalschnitt  der  Dorsalgegend  vom  Schweineeinbryo  der  3.  Woche.  Rechts 
ist  ein  Theil  der  Urnierenkanälchen  angelagert. 


vier  grosse  Ganglien,  das  Trigeminusgangliou,  das  Acusticusfacialis- 
ganglion,  das  Glossophai-yngeusganglion  und  das  Vagusganglion. 

Die  Zellen  der  Spinalganglien  sind  die  Bildungsstätten  der 
sensiblen  Nervenfasern,  und  zwar  sendet  jede  Spinalganglienzelle 
unter  allmählicher  Annahme  einer  bipolaren  Form  einen  Fortsatz 
nach  dem  Rückenmark,  einen  zweiten  zur  Peripherie.  Die  Summe 
der  ersteren  wird  zur  hinteren  Wurzel,  die  der  letzteren  zu  dem 
sensiblenNervenantheil,  der  sich  bald  darauf  mit  der  motorischen 
Wurzel  zu  dem  gemischten  Spinalnerven  vereinigt. 


kranial 


V 
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Sensible  Wurzel- 
fasern 

Hinterstrang- 
fasern 


Gefässe 


Die  aus  der  Ganglienleiste  hervorgegangenen  Ganglien  behalten, 
wie  erwähnt,  mit  dem  Medullarrohr  eine  durch  Zellen  vermittelte 
Verbindung,  und  indem  die  Ganglien  allmählich  ventral wärts  rücken, 
wird  diese  Verbindung  in  einen  längeren  Stiel  ausgezogen,  der  das 
Ganglion  an  dem  Medullarrohre  gleichsam  fixirt  (Abb.  234).  Die 
sensiblen  Wurzelfasern  wachsen  von  den  alsbald  das  typische  Aus- 
sehen der  Ganglien- 
zellen gewinnenden 
Elementen  in  diesen 
Stiel  hinein,  der  ihnen, 
wie  auch  in  anderen 
Fällen  von  Nervenent- 
wicklung, gleichsam  als 
vorgezeichnete  Bahn 
dient.  In  Abb.  234 
sieht  man  aus  dem  Stiel 
in  das  Mark  die  ersten 
Bündelchen  markloser 
Fasern  eingedrungen. 
Sie  bilden,  sich  um- 
biegend, die  erste  An- 
lage des  Hinterstranges 
imd  senden  weiterhin 
in  die  graue  Substanz 
ihre  Endbäumchen. 

Die  grossen  bläs- 
clienförmigen  Kerne  der 
Ganglienzellen  zeigen 
alle  üebergangsformen 
zu  den  Kernen  der  die  sensiblen  Wurzelfasern  enthaltenden,  stielartigen 
Verbindung  mit  dem  Mark,  eben  der  sensiblen  Wurzel,  und  da  die  Zellen 
der  letzteren  zu  indifferenten  Zellen  sich  umwandeln,  so  ergiebt  sich 
aus  der  Entwicklung  der  Spinalganglien,  dass,  ebenso  wie  die  ekto- 
blastische  Anlage  des  Medullarrohres  sich  in  Nervenzellen  (Neuro- 
blasten) und  Gliazellen  (Spongioblasten)  frühzeitig  differenzirt,  ein 
solcher  Vorgang  auch  in  den  ursprünglich  gleichartigen 
ektoblastischen  Zellen  der  Ganglienanlage  stattfindet. 
Hierdurch  schliesst  sich  das  System  der  sensiblen  Ganglien  unmittel- 
bar an  das  Centrainervensystem  an,  doch  ist  hiermit  natürlich  nicht 
gesagt,  dass  nicht  später  noch  zahlreiche  indifferente  Zellen  in  die 
Ganglien-  und  Wur/elanlage  einwandern. 

O.  Schnitze,  Entwicklungsgeschichte.  Jg 


Abb.   234.     Dorsaler  Theil    eines  Spinalganglion  mit 
sensibler  Wurzel   und  angrenzendem  Theil  des  Markes 
von  einem  1  cm  langen  Schweineembryo. 
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Die  Spinalganglieii/elle  gelit  allinälilicli  aus  der  ljii)olaren  Form, 
die  für  die  niedersten  Wirbeltliiere  zeitlebens  sicli  erliält,  in  die 
bleibende  unipolare  über,  indem  die  beiden  anfangs  an  gegenüber- 
liegenden Punkten  des  Zelll<ör])ers  abgehenden  Fortsät/e  gleichsam 
über  die  Oberliäclie  der  Zelle  wandernd  an  ihrem  Ursprung  zur  Ver- 
einigung kommen. 

Die  Entwicklung  der  sensiblen  Fasern  aus  den  Kopfganglien 
stimmt  mit  dem  für  die  Spinalganglien  Gesagten  überein,  nur  bleiben 
die  Zellen  des  Acusticusganglion  zeitlebens  in  dem  bipolaren  Zustand, 
und  werden  die  dorsal  entspringenden  Nerven  allmählich  ventral- 
wärts  verlagert. 

lieber  die  eigenartige  Entwicklung  des  N.  opticus  und  des 
N.  olfadorkis  siehe  bei  der  Entwicklung  der  betreifenden  Sinnes- 
organe. 


IV.  Das  sympathische  Nerveiisysteiii. 

Das  sympathische  Nervensystem  ist  uns  bezüglich  seiner  Ent- 
wicklung in  vieler  Beziehung  unklar.    Wie  alle  nervösen  Elemente, 


Sympathische 
Zollen 


Intersegmenlalarterie 


Abb.  235.    Querschnitt  der  Anlage  des  sympathischen  Greuzstrauges  von  dem  Vesper- 

tilioeoibryo  der  Abb.  67. 

SO  müssen  nach  den  Anschauungen  der  heutigen  Embryologen  auch 
diejenigen  des  Sympathicus  ektoblastischer  Herkunft  sein,  und  zwar 
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ist  die  Auffassung  melir  angenehm,  als  sicher  nachgewiesen,  dass  die 
hinteren  Wurzeln  bez.  «pinalganglienanlagen  Zellen  abgeben,  die 
ventralwärts  in  dem  Mesoblast  vordringend  die  Anlagen  der  Ganglien 
des  Grenzstranges  darstellen,  die  sich  dann  sekundär  durch  Faser- 
hildung  in  Verbindung  setzen  und  weiterhin  Zellen  und  Fasern  an 
die  verschiedenen  späteren  Fundorte  abgeben  und  aussenden. 

Meine  Befunde,  besonders  an  Embryonen  von  Fledermäusen,  die 
sich  durch  einen  verblühenden  (irenzstrang  auszeichnen,  gewonnen, 


Spinalgaiiglien 


Wirbelkörper 


Sympathischer  Greuzstning 


Rami  commuiücantos,  quer 


Abb.  236.    Längsschnitt  der  SyiiiiJuthicusanJage  und  der  Spinalgauglieu  eines  8  mm 
langen  Embryo  von  Ves'pcrtilio  miirinus. 


zeigen  mir,  im  Wesentlichen  in  Uebereinstimmung  mit  Pater son, 
einstweilen  nur,  dass  die  erste  Spur  sympathischer  Elemente  als  ein 
dorsolateral  von  den  Aorten  beiderseits  in  den  Winkeln  zwischen 
Aorta  und  Intersegmentalarterien  verlaufender  unsegmentirter  Strang 
auftritt.  Ich  kann  das  erste  Auftreten  der  Zellen,  die  durchaus 
keine  scharfe  Abgrenzung  gegenüber  den  umgebenden  Mesoblastzellen 
zeigen,  nur  so  bezeichnen:  sie  tauchen  im  Mesoblast  auf,  ohne  an 
diesen  oder  jüngeren  Stadien  auch  von  anderen  Säugern  irgendwelche 
Anhaltspunkte  gefunden  zu  haben  dafür,  dass  die  Zellen  von  den 

18* 
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Spinalganglien  ausgewandert  seien.  Die  beiderseitige  Anlage  ist  iin- 
segmentirt  und  gewinnt  durch  schnelle  Massenzunahme  bald  das 
Aussehen  eines  aus  grosskernigen  Zellen  bestehenden  Stranges.  Mit 
diesem  treten  dann  die  segmentalen  liami  communicantes  sekundär 
in  Verbindung.  Sekundär  ist  auch  die  Segmentirung  des  Stranges  in 
die  Ganglien,  wobei  die  Kommissuren  zu  Nervenfasern  werden. 

Beim  menschlichen  Embryo  treten  zuerst  (am  Ende  des  1.  Monates) 
das  obere  und  untere  Halsganglion,  dann  die  Brustganglien  auf.  \on 
den  oberen  Halsganglien  aus  breitet  sich  das  Wachsthum  in  den 
Kopf  aus. 

Die  Ganglien  liegen  von  Anfang  an  dicht  an  den  knorpeligen 
Wirbell  cörpern.     Anfänglich  ohne  Zwischenstränge,   eins  dicht  am 

andern  gelegen,  entwickeln  sich  nachher  solche 
Fäden  zwischen  ihnen,  doch  geht  es  hiermit  sehr 
langsam  vorwärts,  wie  nachstehende  Abb.  237 
zeigt,  die  den  Grenzstrang  eines  Embryo  aus  dem 
vierten  Monate  darstellt.  In  ihm  sind  die  Brust- 
ganglien noch  gar  nicht  geschieden,  und  die  Lenden- 
ganglien fangen  eben  an  sich  zu  trennen,  während 
I  auffallenderweise  die  Sakral-  und  Halsknoten  schon 

|H  "'^  Verbindungsstränge  besitzen. 

|i'  Die    peripheren  Aeste,    Ganglien   und  (Ge- 

flechte entstehen  durch  Auswanderungen  zelliger 
Elemente  (Zellströme)  aus  dem  Gebiete  des  Grenz- 
stranges sowie  der  Kopf-  und  Spinalganglien  (His 
sen.  und  jun.,  Kupffer). 

Im  Anschluss  an  den  Sympathicus  sei  mit 
einigen  Worten  der  Nebenniere  gedacht.  Wäh- 
rend über  die  Abkunft  der  Marksubstanz  von 
dem  Sympathicus  im  Allgemeinen  Uebereinstim- 
mung  besteht,  leiten  viele  Autoren  die  Rinden- 
substanz der  Nebenniere  von  der  Urniere  ab, 
andere  halten  sie  für  bindegewebigen  Ursprungs. 
Bei  den  Vespertilionen  entsteht  die  ganze  Neben- 
niere als  eine  Wucherung  des  noch  unsegmentir- 
ten  sympathischen  Stranges,  die  anfangs  sich  in 
nichts  von  dem  Sympathicus  unterscheidet,  bald 
aber  eine  (in  Abb.  238  bereits  begonnene)  Differenzirung  der  Elemente 
der  in  der  Abbildung  dunkel  gehaltenen  Rindensubstanz  erfährt.  Der 
kaudale  Theil  hängt  auf  diesem  Stadium,  wie  die  Schnittserien 
lehren,  noch  breit  und  unmittelbar  mit  dem  Sympathicus  zusammen, 


Abb.  237.  Grenzstrang 
des  Sympathicus  eines 
Tiermonatlichen  Em- 
bryo von  10,5  cm 
Länge  in  natürlicher 
Grösse.  1.2. 3. Ganglia 
cervicalia;  4.  letztes 
Oanglion  thoracicum ; 
c  Ganglia  lumbalia; 
5.  Ganglia  sacralia; 
e  Ganglion  coccygeum; 
sp  Sp  lanchnicus  major. 
(Nach  Kölliker.) 


IV.  Das  sympathische  Nervensystem. 


277 


und  sehe  ich,  was  diesen  Fall  angeht,  nichts,  was  der  Auffassung  der 
Nebenniere  als  eines  modifizirten  sympathischen  Ganglions  im  Wege 
stünde. 


Kaudaler  Thei] 
der  Nebenniere 


Nierenkanälchen 


/ 

/ 

Ureter 

Abb.  238.    Längsschnitt  von  Niere  und  Nebenniere  eines  Embryo  von  Vespertilio  aus 

der  Mitle  der  Tragzeit. 

Weiteres  über  die  Nebenniere  siehe  unter  dem  Harn-,  und 
Geschlechtssystem. 


3.  Die  Entwicklung  der  Sinnesorgane. 


Das  an  den  ausgebildeten  Sinnesorganen  die  spezifische  Funktion 
bestimmende  Sinnesepithel,  welches  die  von  aussen  einwirkenden  Reize 
dem  Centraiorgan  zu  übermitteln  hat,  ist  durchweg  aus  dem  Ekto- 
blast  des  Embryo  entwickelt.  Die  ursprüngliche  Lage  dieses  Epithels 
in  der  mit  der  Aussenwelt  in  direktem  Kontakt  stehenden  Schicht 
erscheint  natürlich,  und  sind  Verlagerungen  der  sinnesempfindenden 
Zellen  unter  die  Oberfläche  als  zum  Schutze  und  der  höheren  Funk- 
tion des  Organes  dienend  und  später  erworben  aufzufassen.  Neben 
dem  Ektoblast  nimmt  der  Mesoblast  vor  allem  als  Stütz-  und  Er- 
nährungsschicht der  Sinnesorgane  hervorragenden  Antheil  an  der 
Entwicklung. 

I.  Uas  Auge. 

a)  Erste  Entwicklung  des  Auges,  Anlage  seiner 

Haupttheil  e. 

Die  Entwicklung  des  Auges  beginnt  mit  dem  Auftreten  zweier 
seitlicher  Ausstülpungen  des  Vorderhirnes,  der  Augenblasen,  von 
denen  früher  schon  die  Rede  war  (s.  S.  43  und  Abb.  43,  58,  194  u.  a.). 
Sie  sind  bei  dem  menschlichen  Embryo  der  dritten  Woche  wohl  ent- 
wickelt und  stellen  zwei  hohle  Ausstülpungen  des  Vorderhirnes  dar. 
An  einem  Durchschnitt  durch  das  Vorderhirn  sieht  man  demnach 
die  Augenblasen  (ab  in  Abb.  239)  in  breiter  Verbindung  mit  dem 
Vorderhirn,  dessen  Wand  sich  unmittelbar  in  die  der  Augenblasen 
fortsetzt.  Diese  ist  natürlich  wie  das  Vorderhirn  selbst  eine  ekto- 
blastische  Bildung. 

Die  Augenblasc  schnürt  sich  allmählich  mehr  vom  Vorderhirne 
ab,  so  dass  sie  einen  Stiel  bekommt.    Er  heisst  primitiver  Op- 
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ticus,  denn  er  ist  die  Bahn,  in  welcher  später  die  Lasern  des 
Mervus  opticus  sich  entwickeln,  und  zugleich  rückt  die  ganze  Augen- 
anlage nach  und  nach  an  die  untere  Seite  des  Vorderhirnes  in  die 
(hegend,  die  später  Zwischenhira  heisst. 

Die  Augenblasenstiele  gehen  nun  von  der  Basis  des  Zwischen- 
hirnes aus,  während  die  Blasen 
selbst  so  gelagert  sind,  dass  sie  mit 
der  oberen  und  proximalen  Seite 
dem  Vorderhirne  zugewendet  er- 
scheinen, mit  der  unteren  dagegen, 
sowie  mit  der  dem  Stiele  entgegen- 
gesetzten (distalen)  PolHäche  gegen 
die  äusseren  Bedeckungen  ge- 
riclitet  sind.  Die  äussere  Bedeck- 
ung der  Augenblase  wird  von 
dem  Ektoblast  und  einer  ganz 
dünnen  Mesoblastschicht  gebildet. 

In  Betreff  der  weiteren  Ver- 
änderungen der  Augenblasen  gebe 
ich  nun  zunächst  zur  Erleichte- 
rung des  Verständnisses  der  etwas 
schwierigen  Verhältnisse  folgende 
Uebersicht.  Die  Augenblase  wird 
nicht  als  solche  zum  späteren 
B/tlhis,  vielmehr  entstellt  dieser 

1.  aus  der  nur  zur  Retina 
[Pars  optica,  ciliaris  et  iridica) 
und  dem  Pigmentepithel  werdenden  Augenblase, 

2.  aus  einer  die  Blase  gleichsam  einstülpenden  Wucherung  des 
Mesoblast,  aus  welcher  der  Glaskörper  und  die  Tunica  vasctilosa  lentis 
sich  bildet,  sowie  aus  einem  ektoblastischen  Gebilde,  der  Linse, 

3.  aus  einer  vom  mittleren  Keimblatte  oder  den  sogenannten 
Kopfplatten  abstammenden  äusseren  Umhüllung,  welche  die  Sclera 
und  Cornea  sammt  der  Aderhaut  und  Iris  erzeugt.  Sobald  nämlicli 
die  Augenblase  ihre  bleibende  Stellung  eingenommen  hat,  wird 
sie  durch  eine  Wucherung  des  Ektoblast,  die  zur  Linse  sich  ab- 
schnürt, von  aussen  scheinbar  so  eingestülpt,  dass  ihre  äussere  Wand 
an  die  innere  Wand  sich  anlegt,  wodurch  die  Blase  als  solche  ganz 
verschwindet  und  nun  ein  doppeltblätteriges  becherförmiges  Ge- 
bilde, den  Augenbecher,  darstellt,  der  mit  seinem  vorderen 
Rande  die  Linse  umfasst  (Abb.   240).     Gleichzeitig   mit  diesem 


xVbb.  239.  Schnitt  durch  den  Vorderkopf 
eines  Kaninchens  von  10  Tagen.  Vergr. 
40nial.  ab  Augenblasen  (0,26  mm  hoch); 
as  Augenblasenstiel  (Lumen  83  weit); 
V  Vorderhirn ;  m  Mittelhirn;  i  Infuudibulum ; 
ch  durchschimmernde  Chorda;  v  Venen; 
g  verdickter  Ektoblast  in  der  Gegend  der 
späteren  Geruchsgrübchen;  mes  Mesoblast. 
(Nach  Kölliker.) 
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Wachsthums Vorgang  und  unmittelbar  nachher  wucliert  al)er  aucli  dei- 
an  den  Ektoblast  angrenzende  Mesoblast  medianwäi-ts  von  der  Linse 
und  unterlialb  derselben  gegen  die  Augenblasen  und  iliren  Stiel  oder 
den  späteren  Selmerven  und  treibt  gleichsam  die  untere  Wand  der 
Blase  gegen  die  obere.  Hierdurch  entsteht  unter  und  hinter  der 
Linse  ein  besonderer  l^aum,  der  die  neue  Wucherung  oder  die  An- 
lage des  Glaskörpers  enthält, 
und  gewinnt  so  die  Augenblase 
eine  eigenthümliche  Haubenform, 
welche  Abb.  241  deutlich  macht. 
Der  Augenblasenstiel  wird  in  Folge 
dieser  Wucherung  bei  Säugethieren 
von  einem  hohlen  Cylinder,  der 
er  bis  dahin  war,  zu  einem  abge- 
platteten Gebilde,  und  schliesslich 
biegt  er  sich  in  dem  an  den  Augen- 
becher angrenzenden  Theil  noch 
so  um,  dass  er  nach  der  Ventral- 
seite zu  eine  Halbrinne  erhält, 
während  zugleich  der  frühere 
innere  Hohlraum  immer  mehr 
schwindet.  Denkt  man  sich  Linsen- 
und  Glaskörperanlage,  sowie  die 
Einstülpung  in  den  Stiel  der  pri- 
mitiven Augenblase  weg,  so  würde 
die  letztere  nun  wie  ein  gestielter 
doppelblätteriger  Becher  erschei- 
nen, an  dessen  einer  Seite  eine 
breite  Spalte  sich  fände.  Die  Höh- 
lung, zu  der  die  erwähnte  Spalte 
führt,  ist  natürlich  nicht  die  ur- 
sprüngliche Höhlung  der  primi- 
tiven Blase,  die  mit  der  Hirnhöhle  in  Verbindung  steht,  sondern 
ein  neues,  an  der  Aussenseite  der  ursprünglichen  Blase  entstan- 
denes Gamim,  für  welches  mm  auch  ein  neuer  Name,  die  von 
dem  Augenbecher  umfasste  Höhle  des  Augapfels,  nöthig  wird. 

Die  Spalte  des  Augenbecliers  und  des  Augenblasenstieles  heisst 
die  fötale  Augenspalte.  Sie  verwächst  alsbald,  und  erscheint  dann 
die  vorhin  erwähnte  Wucherung  des  Mesoblast  als  isolirtes  Corpus 
vitreiini  und  als  bindegewebige  Achse  mit  den  Vasn  centralia  im  Seh- 
nerven.   Aus  dem  den  Augenbecher  und  die  Linsenanlage  umhüllenden 


Abb.  240.  Frontalschnitt  durch  die  An- 
lage des  Auges  eines  Hühnerembryo  vom 
Ende  des  zweiten  Tages,  so  dass  der  Stiel 
der  primären  Augenblase  sichtbar  ist.  Mit 
punktirten  Linien  sind  die  Konturen  eines 
Schnittes  angegeben,  der  neben  dem  Augen- 
stiele durchgehen  würde.  Vergr.  etwa 
lOOmal.  vh  Höhle  des  Vorderhirnes; 
s  Stiel  der  Augenblase;  pa  Augenblase, 
vorn  schon  etwas  eingestülpt;  r  vordere 
Wand  derselben,  die  später  zur  Retina  wird ; 
■p  hintere  Wand  derselben,  Anlage  des  Pig- 
mentum  nigrum;  A  Ektoblast  vor  der  Augen- 
blase;  Z  Linsenanlage,  eine  verdickte  Stelle 
des  Ektoblast  mit  einer  Grube,  der  Linsen- 
grube.   (Nach  Külliker.) 
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Mesoblast  entstehen  nach  und  nach  die  Aderhaut  mit  der  Iris  und 
die  Sklera  mit  der  Cornea,  während  die  Lider  aus  Falten  der  äusseren 
Haut  liervorgehen. 


Abb.  241.  Seukrechter  Läugssclinitt  durch  das  Auge  eines  vier  Wochen  alten  mensch- 
lichen Fötus  in  zwei  Ansichten,  die  durch  verschiedene  Einstellung  gewonnen  wurden. 
1.  Ansicht  der  Schnittfläche  selbst,  die  neben  dem  Eintritte  des  Sehnerven  und  der 
Augenspalte  angelegt  wurde.  2.  Scheinbare  Schnittfläche  in  der  Gegend  der  Augen- 
spalte. 0  untere  Wand  des  platten,  aber  noch  mit  einer  Höhlung  co  versehenen  Nervus 
opticus,  die  in  2  mit  i,  der  inneren  Lamelle  des  Augenbeehers  oder  der  Retina,  in  Ver- 
bindung steht,  in  1  dagegen  mit  der  äusseren  Lamelle  a  desselben  verbunden  er- 
scheint; o'  obere  Wand  des  Sehnerven;  Stelle  der  äusseren  Lamelle  des  Augenbechers, 
wo  die  Bildung  des  schwarzen  Pigmentes  schon  begonnen  hat;  l  Linse,  deren  Höh- 
lung nicht  dargestellt  ist:  g  Glaskörper;  cj'  Stelle,  wo  der  Glaskörper  durch  die  Augen- 
spalte mit  der  in  das  Auge  eindringenden  Mesoblastlage  zusammenhängt.    Vergr.  100. 

(Nach  KöUiker.) 

b)  Linse  und  Glaskörper. 

Die  Entwicklung  der  Linse  beginnt  mit  einer  Verdickung  des 
die  Augenblase  deckenden  Ektoblast.  Der  verdickte  Ektoblast  stülpt 
sich  darauf  nach  innen  ein  und  erzeugt  das  mit  der  Lupe  deutlich 
sichtbare  L ins engrü  beben  (Abb.  67,  71,  242).  In  der  Abb.  242 
ist  das  Grübchen  auf  beiden  Seiten  im  Schnitt  getroffen  worden; 
man  sieht  wie  es  von  dem  dem  Augenbecher  angelagerten,  verdickten 
Ektoblast  gebildet  wird.  Bei  dem  Menschen  fällt  dieses  Stadium  in 
die  dritte  Woche.  In  der  vierten  Woche  schnürt  sich  die  Linsen- 
grube von  dem  angrenzenden  Ektoblast  ab  imd  liegt  nun  als  Linse n - 
säckchen,  eine  dickwandige  Hohlkugel,  unter  dem  Ektoblast.  Von 
diesem  wird  es  bald  vollständig  durch  Mesoblast  getrennt,  der  sich 
zwischen  Lipse  und  Ektoblast  eindrängt  und  am  Aequator  der  Linse 
mit  dem  spärlichen,  von  vorneherein  zwischen  Linsenanlage  und 
Augenblase  gelegenen  imd  jetzt  in  den  Augenbecher  aufgenommenen 
Mesoblast  zusammenhängt.  In  weiterer  Entwicklung  wuchern  die  Zellen 
der  inneren  Wand  des  Linsensäckchens,  und  nimmt  die  Linse  die 
Form  an,  welche  Abb.  243  wiedergibt.  Noch  später  zeigt  die  Linse 
die  Verhältnisse  der  Abb.  244.    Es  bilden  sich  nämlich  die  Zellen 
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der  inneren  Wand  der  holden  Linse  alle  /u  Fasei^n  um  in 
der  Art,  dass  die  mittleren  Zellen  am  raschesten,  die  seitlichen 


VorJerhirii 


Angotibecher 


Linsengrübchen 


Rathke'sche  Tasclie 

Abb.  242.  Querschnitt  des  Voi-derhirues  mit  Augenanlagen  eines  8  mm  langen  Sehafembryo. 


ganze 


weniger  schnell  wachsen,  wodurch  bewirkt  wird,  dass  die 
innere  Wand  des  Linsensäckchens  in  Gestalt  einer  kugeHgen  Warze  sich 

erliebt,  welche  immer  mehr  in 
die  Höhle  der  Blase  vorspringt 
und  schliesslich  dicht  an  die 
A'ordere  Wand  heranrückt,  so 
dass  dann  die  Höhle  bis  auf 
eine  schmale  Spalte  verschwun- 
den ist.  Das  ist  beim  mensch- 
lichen Embryo  in  der  8.  Woche 
der  Fall.  Hierbei  zeigen  die 
Linsenfasern  ganz  bestimmte 
Anordnungen,  und  zwar  ver- 
laufen die  in  der  Achse  ge- 
legenen Fasern  ganz  gerade 
nach  vorn,  während  die  seit- 
lichen immer  mehr  sich  krüm- 
men in  der  Art,  dass  sie  ihre 
Konkavität  dem  Aecjuator  der 
Linse  zuwenden  (.Abb.  244).  Diese  Bogenfasern  werden  gegen  den 
Linsenrand  immer  kürzer  und 


Abb.  243.  .   Augenlinse  des   30  Tage  alten 
Hundeembryo  (vergl.  Abb.  70). 


gehen  dann  ganz  allmählich  wesent- 
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lieh  in  derselben  AVeise  in  die  Zellen  der  vorderen  Wand  des  Linsen- 
siickcbens  über,  Avie  bei  dem  Erwachsenen.  Später  ändert  sich  natürlich 
die  Verlaufsrichtung  in  die  nach  aussen  konvexe  um,  wie  sich  dies 
schon  an  der  in  Abb.  244  sichtbaren  Linse  von  dem  Centrum  aus 
anbahnt.  Die  so  gebildete  Linse  gestaltet  sich  /u  dem  als  Linsenkern 
bezeichneten  centralen  Theile  der  fertigen  Linse ,  .  und  erfolgt  das 
Wachsthum  der  Linse  im  Wesentlichen  durch  beständige  Auflagerung 
neu  gebildeter  Fasern  von  dem  mit  einem  dichten  Kapillarnetz  (s.  u.) 

Vordere 

Iris     Pars  iridioa  retinao      Augenkammer   Cornea  Membrana  papillaris 


Linsenepithel 


Arteria  hyaloidea 


Abb.  244.  Meridionalschnitt  des  vorderen  Bulbustheiles  des  fast  ausgetragenen  Mäuse- 
eml)ryo.  Die  Membrana  pupillaru  ist  durch  einen  bei  der  Präparation  entstandenen 
Spalt  von  der  vorderen  Linsenfläche  abgehoben.  Der  Eand  des  Augenbechers  beginnt 
sieh  bereits  zur  Pars  iridica  retina  umzubilden.  Der  bindegewebige  Theil  der  Iris  ist 
noch  sehr  schmal,  die  Pupille  daher  noch  sehr  gross. 

umgebenen  Aequator  aus.  Hierbei  treten  die  bekannten,  beim  Embryo 
immer  sehr  regelmässigen  dreistrahligen  Linsensterne  als  Ausgangs- 
bez.  Endpunkt  der  Linsenfasern  auf.  Die  Linse  des  älteren  mensch- 
lichen Fötus  vom  fünften  Monate  an  und  die  des  Neugeborenen  haben 
einen  dreistrahligen  Linsenstern.  Die  Linsenkapsel  .raisst  beim  Neu- 
geborenen an  ihrer  vorderen  Wand  7,6  —  8,1  /.i. 

Die  äussere  (dem  Ektoblast  zugewendete)  Wand  des  Linsensäckchens 
wird  zu  einem  Hachen  einschichtigen  Epithel,  dem  Linsenepithel. 
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Die  enil)ryonale  J.inse  wird  schon  friili  von  einer  homogenen 
Hülle,  der  Linsenkapsel,  die  sich  im  Lunte  der  Entwicklung 
immer  inelir  verdickt,  umgeben.  Sie  ist  wahrscheinlich  ein  Aus- 
scheidungsprodukt  der  Linsenzellen,  also  eine  Cuticularhildung,  docli 
wird  sie  von  manchen  auch  als  von  dem  umgebenden  Mesoblast  ge- 
bildet aufgefasst. 

Die  Ernährung  und  das  Waclisthum  der  embryonalen  Linse 
wird  durch  eine  der  Linsenkapsel  aufgelagerte  gef assreiche  Mesoblast- 


Abb.  245.    Pupillarinembrau  uud  Iris  vom  11  cm  langen  Schweinsembryo.  Injektions- 
präparat. 

Schicht,  die  Tunica  v asciilosa  lentis^  vermittelt,  deren  vorderer, 
die  embryonale  Pupille  deckender  Theil  den  Namen  Memhrana 
piipillaris ,  Pupillarmembran,  führt.  Wie  oben  beschrieben,  hängt 
das  den  Augenbecher  füllende  Bindegewebe,  das  mit  der  Linsen-  und 
Glaskörperentwicklung  als  embryonaler  Glaskörper  in  den  Augen- 
becher aufgenommen  wird,  am  Rand  des  Augenbechers  (Abb.  249 
bei  i)  mit  dem  zwischen  Linse  und  Ektoblast  gelegenen  Mesoblast 
und  an  der  lotalen  Augenspalte  mit  dem  den  Augenbecher  um- 
gebenden Mittelkeimgewebe  —  der  embryonalen  Bindesubstanz  —  zu- 
sammen. 

Die  Tunica  vasciilosa  lentis  erhält  ihre  arteriellen  Zuflüsse  aus 
zwei  Quellen.  Zunächst  gelangt  mit  der  Bildung  der  fötalen  Augen- 
spalte die  Arteria  hijaloidea,  welche  später  in  den  Endtheil  des  Seh- 
nerven aufgenommen  und  zur  Arteria  centralis  retinae  wird,  in  den 
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Augenbecher,  durchzieht  diesen  in  der  Richtung  zur  Mitte  der  hinteren 
Linsenfläche  (Abb.  248)  und  löst  sich  hier  in  zahlreiche  radiäre  Aeste 
auf,  die  zum  Aequator  der  Linse  verlaufen  und  hier  in  ein  zierliches 
Kapillarnetz  übergehen.    Dieselbe  Arterie  verästelt  sich  aber  auch 
im  Glaskörper  (s.  u.),  und  gelangen  zu  einer  gewissen  Zeit  auch  im 
Ae(iuator  der  Linse  ihre  Aeste  in  die  Timica  vasculosa  lentis.  Ausser- 
dem erhält  der  als  Membrana  puxyillaris  bezeichnete  vorderste  Theil 
der  gefässhaltigen  Linsenhaut  aus  einem  arteriellen,  durch  die  schon 
früh  auftretenden  langen  Ciliararterien  gespeisten  Ring  (dem  späteren 
Circidus  iridis  major  Abb. 
245)    zahlreiche  radiäre 
Aeste,  die  nach  dem  Cen- 
trum der  Pupille  verlau- 
fend  sich  auflösen  und 
rückwärts    zum  Linsen- 
äquator reichliche  Aest- 
chen  abgeben.  Diese  tre- 
ten, wie  die  Aeste  der 
Art.   hyaloidea,    in  das 
äquatoriale  Kapillarnetz 
ein,  das  natürlich  für  die 
von  dem  Aequator  aus- 
gehende Ernährung  der 
Linse  und  deren  Wachs- 
thum   die  wesentlichste 
Bedeutung     hat.  Das 
Venenblut  der  Tunica 
vasculosa  lentis  fliesst  durch  aus  dem  Kapillarnetz  entstehende,  nach 
vorn  um  den  Irisrand  umbiegende  und  in  die  Irisvenen  mündende 
Aeste  ab  (Abb.  245). 

Die  gefässhaltige  Umhüllung  der  Linse  hat  die  Aufmerksamkeit 
der  Anatomen  und  Aerzte  schon  lange  auf  sich  gezogen.  Es  ist 
besonders  die  Pupillarmembran  gewesen,  welche  das  Interesse  des- 
halb erregte,  weil  sie  in  gewissen  Fällen  beim  neugeborenen  Kinde 
noch  existirt  und  die  sogenannte  angeborene  Verschliessung  der 
Pupille  [Airesia  pupillae  congenita)  bewirkt.  Die  praktische  Seite 
dieser  Angelegenheit  führte  dann  zu  einer  genaueren  Untersuchung 
der  Pupillarhaut,  sowie  überhaupt  der  ganzen  gefässhaltigen  Kapsel. 
Sie  erhält  ihre  Gefässe  schon  im  zweiten  Monate  des  Embryonal- 
lebens und  zeigt  dieselben  von  da  an  bis  zum  sechsten  und  siebenten 
Monate  aufs  zierlichste  entwickelt.    Von  da  an  beginnt  der  Schwund 


Abb.  246.    Pupillarmembran  vom  menschlichen  Em- 
bryo des  8.  Monates     rr  Randschlingensystem.  In- 
jektionspräparat. 
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derselben  und  in  der  jMovhrdiia  p/ipil/aris  auch  eine  Ressorption  der 
sie  tragenden  bindegewebigen  Maut.  Doch  ist  der  Fall  nicht  so 
selten,  wo  noch  bei  dem  Erwachsenen  bindegewebige  Reste  als  so- 
genannte persistirende  Pupillarmembran  gefunden  werden.  In  der 
Regel  ist  beim  Neugeborenen  von  der  ganzen  Bildung  entweder  gar 
nichts  mehr  vorhanden,  oder  es  sind  nur  am  Rande  der  Iris  befind- 
liche Reste  von  (iefässen  vorzufinden. 

Die  Rückbildung  der  Gefässe  beginnt  von  dem  Centrum  der 
Membran  aus.  die  anfangs  ein  über  die  ganze  vordere  Fläche  aus- 
gebreitetes gleichrnässiges  Gefäss- 
netz  enthält.  Die  in  Abb.  24(J 
sichtbare  Schlingenbildung  mit 
freigelassenem  vorderem  Pol  in  der 
Pupillarmembran  des  menschlichen 
Embryo  vom  8.  Monat  ist  bereits 
als  beginnende  Rückbildungser- 
scheinung aufzufassen.  In  der 
Abbildung  ist  ausserdem  noch  das 
Vorhandensein  eines  besonderen 
Randschlingensystems  bemerkliar. 
Die  weitere  Rückbildung  erfolgt 
vom  Centrum  gegen  die  Peripherie. 

Zu  derselben  Zeit,  in  welcher 
die  Linse  sich  anlegt,  erscheinen 
auch,  wie  bereits  erwähnt.die  ersten 
Spuren  des  Glaskörpers.  Wäh- 
rend nämlich  von  vorn  her  die 
Linse  sich  gegen  die  primitive 
Augenblase  heranbildet,  geschieht 
dies,  wie  oben  bereits  erwähnt, 
sileichzeitic;  auch  von  unten  her 
durch  einen  Fortsatz  des  Meso- 
blast.  Anfänglich  erscheint  dieser  Fortsatz  in  Gestalt  einer  kurzen  und 
schmalen  Leiste,  welche  unmittelbar  hinter  und  unter  der  Linse  die 
untere  Wand  der  Blase  gegen  die  obere  drängt,  bald  aber  wuchert 
dieser  Fortsatz,  mit  Ausnahme  seiner  Abgangsstelle  vom  Mesoblast, 
zu  einem  massigeren  Gebilde  heran,  welches  im  Allgemeinen  die  Form 
einer  mehr  oder  weniger  dicken,  vorn  und  unten  offenen  Kugelschale 
besitzt,  mit  anderen  Worten,  in  seiner  Gestalt  derjenigen  der  Höhlung 
des  Augenbechers  entspricht,  wenn  man  den  Raum  abzieht,  den  die 
Linse  erfiUlt.    Mit  dem  äusseren  Mesoblast  hängt  der  (Glaskörper  so 


Abb.  247.  Vordere  Hälfte  eines  frontal 
durchschnittenen  Auges  eines  vier  Wochen 
alten  menschlichen  Embryo,  von  der 
Schnittfläche  aus  gesehen,  lOOraal  vergr. 
Z  Linse  mit  einer  centralen  Höhle;  g  Glas- 
körper, diirch  einen  Stiel  g',  der  durch 
die  Augenspalte  hindurchdringt,  mit  der 
Haut  unterhalb  des  Auges  verbunden ; 
V  Gefässschlinge,  die  in  diesem  Stiele  in 
das  Innere  des  Glaskörpers  eindringt  und 
hinter  der  Linse  liegt;  i  innere  Lamelle 
des  Augenbechers  oder  Retina;  a  äussere 
Lamelle  desselben ,  die  bei  a'  schon  Pig- 
ment in  ihren  Zellen  enthält  und  zur 
Pigmentlage  der  Cliorioidea  sich  gestaltet; 
h  Zwischenraum  zwischen  beiden  Lamel- 
len oder  Pest  der  Höhle  der  primitiven 
Augenblase.    (Nach  Köliiker.) 
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lange  zusammen,  als  der  enge  Zugang  /.ur  Höhlung  des  Aiigenbecliers, 
der  die  fötale  Augenspalte  heisst,  offen  ist.  Sobald  jedoch  diese 
sich  geschlossen  hat,  erscheint  der  Augenbecher  als  ein  Kelch,  der 
in  seinem  Innern  den  (ilaskörper  und  an  seiner  Mündung  die  Linse 
enthält. 

Gleichzeitig  mit  dem  Mesoblast  wächst  durch  die  fötale  Augen- 
spalte auch  ein  arterielles  Gefäss,  die  bereits  erwähnte  Ärteria  hya- 


Membiana  hj'aloidea 


Abb.  248.  Augeugefässe  des  Sehweiiisenibryo  von  11  cm  Lauge.  Ansicht  von  oben. 
Die  sämmtlichen  Augeuhiiiite  siud  bis  auf  einen  Theil  des  Ciliarliörpers  und  der  Eetina 
in  der  Gegend  der  Ora  serrata  entfernt.  Die  Stelle  des  Opticuseintrit.tes  mit  der  Artcria 
hyaloidea  und  den  in  ihrer  Umgebung  eintretenden  Glaskörioerarterien  ist  noch  von 
einem  Theil  der  theils  freiliegenden,  theils  durch  den  Glaskörper  hindurch  sichtbaren 
und  bereits  vom  Eande  der  Papille  aus  vaskularisirten  Eetina  umgeben.  Eechts  liegt 
dem  Glaskörper  die  Anlage  der  Membrana  vasculosa  retinae  noch  zum  Theil  als  fein, 
maschiges  Netzwerk  auf,  ist  aber  im  Uebrigen  von  dem  Glaskörper  entfernt.  Das 
arterielle  Gefässnetz  des  Glaskörpers  ist  mehr  in  das  Innere  gerückt.  Vergr.  15/1. 
Nach  einem  frischen  Injektionspräparat. 

loidea  in  den  Augenbecher  hinein,  anfangs  nur  in  Form  einer  weiten 
Gefässschlinge  (Abb.  247),  die  sehr  bald  mit  der  Massenzunahme  der 
Glaskörperanlage  zahlreiche  Aeste  treibt  und  mit  ihrem  Hauptstamm 
die  hintere  Linsenfläclie  zur  Versorgung  der  Tunica  vasculosa  lentis 
erreicht. 

Die  Glaskörpergefässe  sind,  da  sie  alle  aus  der  Arteria  hyaloidea 
stammen,  ausschliesslich  Arterien,  die  ein  in  vielen  Fällen  (Scliwein, 
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Rind)  anfangs  auf  die  Oberfläche  beschränktes,  der  Innenfläche  des 
Augenbechers  angelagertes  und  die  Linse  im  Aequator  erreichendes 
Gefässnet/  darstellen,  das  sich  bald  gleichsam  in  die  inneren 
Schichten  des  Glaskörpers  zurückzieht  (Abb.  248). 

Hierbei  bemerkt  man  häutig  (beim  menschlichen  Embryo  im 
3.  Monat),  wie  die  äusseren  Gefässe  obliteriren  und  sieb  in 
feine  später  ganz  vergehende  Bindegewebsstränge  umwandeln,  die 
oft  auch  wie  feine  Spitzen  in  die  peripheren  Theile  des  Glaskörpers 
hineinragen  (Abb.  253).  Schliesslich  (beim  Menschen  ungefähr  vom 
5.  Monat  an)  besteht  nur  noch  der  von  der  Eintrittsstelle  des  Seli- 
nerven  nach  der  Linse  ziehende  Stamm  der  Glaskörperarterie,  der 
sich  beim  Menschen  bereits,  bevor  er  den  hinteren  Linsenpol  erreicht, 
in  seine  Hauptäste  theilt.  Venen  fehlen  dem  Glaskörper  durchaus: 
auch  existiren  keinerlei  Beziehungen  der  Glaskörpergefässe  zu  den 
sich  ralativ  spät  entwickelnden  Netzhautgefässen  (s.  u.). 

Schon  mit  dem  Auftreten  der  ersten  Gefässe  in  dem  Augen- 
becher beginnt  die  Ausscheidung  der  Glaskörpergallerte,  die  anfangs 
relativ  reich  an  sternförmigen  Bindegewebszellen  erscheint  und  sich 
von  dem  Glaskörpergewebe  des  Erwachsenen  durch  ihr  festere.«^ 
Gefüge  unterscheidet,  sodass  der  entleerte  Glaskörper  leicht  seine 
Kugelgestalt  beibehält.  Er  ist  umhüllt  von  einer  zarten  frühzeitig  er- 
scheinenden und  homogenen  Haut,  Abx  Membrana  hyaloidea  (Abb.  248). 

c)  Die  Faserhaut  und  die  Gefässhaut  des  Auges. 

Gehen  wir  von  dem  in  Abb.  249  sichtbaren  Stadium  aus,  so  ist 
leicht  zu  bemerken,  dass  abgesehen  von  der  enormen  Grösse  der 
Linse,  der  Dicke  des  später  zur  Retina  werdenden  Augenbechers 
und  dem  spärlichen  Glaskörper  (g)  vor  allem  in  dem  den  Augen- 
becher und  die  Linse  umgebenden  Mesoblast  noch  keine  Diiferen- 
zirung  eingetreten  und  auch  von  einer  vorderen  Kammer  mit  Cornea 
und  Iris  noch  kaum  eine  Spur  vorhanden  ist. 

Die  Hornhaut.  Bald  nach  der  Abschürung  des  Linsensäckchens 
von  dem  Ektoblast  finden  wir  das  erstere  nur  durch  eine  ganz 
dünne  Lage  von  Mesoblastzellen  von  dem  Ektoblast  getrennt.  Die 
Lage  ist  die  gemeinsame  Anlage  des  bindegewebigen  Theiles  der  Cornea 
und  der  Membrana  pupillaris.  Sie  nimmt  rasch  an  Masse  zu 
(Abb.  249),  vielleicht  unter  Mitbetheiligimg  einwandernder  Zellen 
vom  Rande  her,  und  scheidet  sich  dann  in  zwei  Lagen  (Abb.  249). 
von  denen  die  eine  ganz  dünne  und  gefässreiche  die  Pupillar- 
haut  (mp)  und  die  andere  die  bleibende  Hornhaut  ist  (c),  und  noch 
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später  tritt  dann  zwischen  diesen  beiden  Schichten  eine  Spaltlücke 
mit  epithelialer  (endothelialer)  Auskleidung,  die  vordere  Augen- 
kammer, auf,  die  somit  wie  ein  seröser  Spaltraum  entsteht  und 
zu  der  Zeit  deutlich  wird,  in  der  die  ersten  Spuren  der  Iris  er- 
scheinen. 

Das  hintere  Epithel  (Endothel)  der  Hornhaut  geht  direkt  aus 
den  den  serösen  Spalt  begrenzenden  Mesoblastzellen  hervor,  welche 
polygonale  und  platte 
Form  annehmen.  Das 
Epithel  der  Aussen- 
riäche  ist  natürlich  um- 


gewandelter  Ektoblast. 

Bei  dem  mensch- 
lichen Embryo  von  vier 
Wochen  mit  offener 
Linsengrube  ist  die 
Cornea  noch  gar  nicht 
angelegt  und  bei  einem 
gleichalterigen  mit 
eben  abgeschnürter 
Linse  wenigstens  in  der 
Mitte  noch  nicht  vor- 
handen. Ein  Embryo 
der  sechsten  Woche 
zeigt  diese  Haut  12 
bis  15 ,«  dick  mit  einem 
Epithel  von  16  f.i,  und 
bei  einem  solchen  von 
acht  Wochen  ist  die 
Cornea  in  Pupillarhaut 
und  eine  ohne  Epithel 
16— 22/<  dicke  Cornea 
propria  geschieden  und 
die  vordere  Augen- 
kammer angelegt.  Cornea  und  Sdera  sind  anfänglich  vollkommen 
gleich  beschaffen,  und  wird  erstere  nicht  vor  dem  Ende  des 
dritten  oder  dem  Anfange  des  vierten  Monates  durchsichtig.  Um  . 
diese  Zeit  ist  auch  die  Hornhaut  stark  gewölbt,  was  später  nach 
und  nach  sich  verliert,  und  was  ihre  Dicke  anlangt,  so  ist  die- 
selbe erheblich  grösser  als  bei  der  Sdera  und  findet  sich  auch 
noch  bei  Neugeborenen  so,  bei  denen  sie,  wie  längst  bekannt  (Petit) 

-0.  Schnitze,  Entwicklungsgeschichte.  jg 


Abb.  249.  Horizontalschnitt  durch  das  Auge  eines  Einds- 
embryo  von  23  mm.  Vergr.  etwa  42mal.  pp  hinteres 
unteres  Augenlid;  pa  vorderes  oberes  Augenlid;  m  Meso- 
blast  um  das  Auge  herum  noch  ohne  Diiferenzirung; 
c  Anlage  der  Hornhaut  sammt  deren  Epithel;  mp  Mem- 
brana pupillaris ;  i  Irisanlage;  che  Choriocapillarisanlage; 
g  Glaskörper;  j)  Pigmentum  nigrum  oder  proximale 
Lamelle  des  Augenbechers;  r  distale  Lamelle  desselben, 
die  zur  Netzhaut  wird.    (Nach  Kölliker.) 
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selbst  dicker  ist  als  beim  Erwachsenen.  Die  Desceniet'sclie  Haut  ist 
bei  zwei-  bis  dreimonatlichen  Endjryonen  erkennbar.  Bei  Neu- 
geborenen ist  ihre  Dicke  3,8 — 4,3 

Die  Sei  er  a  entvnckelt  sich  beim  Menschen  Avie  bei  Säugern  um 
die  sechste  Woche  und  scheidet  sich  erst  im  dritten  bis  vierten 
Monate  von  der  Aderhaut.    Lange  Zeit  hindurch  zeigt  diese  Haut 


Abb.  250.  Horizoutalschnitt  durch  das  Auge  eines  Eindsembryo  von  3,5  cm.  Vergr. 
etwa  30mal.  o  Opticus  (die  Punlste  und  Striclie  bedeuten  die  Kerne  der  Stiitzsubstanz) ; 
ha  Vasa  hyaloidea  anterior a  s.  capsularin;  hp  Vasa  hyaloidea  proprio  s.  posleriora; 

Pigmentum  nigrnm;  r  Retina  mit  der  Ausbreitung  des  Opticus  an  ihrer  inneren 
Oberfläche;  m  Musculi  recli;  sei  Sclera;  /c  Anlage  der  Thränendrüse;  7J^)  hintere  Augen- 
lidkommissur ;  pa  vordere  Augenlidkommissur ;  nl  Ductus  lacrymalis;  mp  Membrana 
pupillaris;  i  Iris;  c  Cornea,  tiefe  Lage  (sklerale  Schicht);  c'  Cornea,  oberflächliche 
kutane  Lage  mit  dem  Epithel.  Die  Falte  einwärts  der  Commissitra  medialis  der  Lider 
ist  die  Plica  semilunaris  {Membrana  nictitans).    (Nach  Kölliker.) 

keine  scharfen  Begrenzungen  nach  aussen  (Abb.  249),  was  daher 
rührt,  dass  ihr  Dickenwachsthum  durch  äussere  Auflagerungen  zu 
Stande  kommt,/ die  in  einer  mittleren  Ringzone  beginnen  und  von  da  - 
nach  vorn  und  hinten  Aveiterschreiten.    Doch  ist  die  Sdem  am  Ende  | 
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der  Fötalperiode  in  der  Nähe  der  Cornea  noch  auffallend  dünn 
(Abb.  250),  ebenso  in  der  Nähe  des  Sehnerven  besonders  nach 
hinten  und  lateral wärts  an  einer  Stelle,  welche  nach  Amnion  schon 
im  dritten  Monate  deutlich  ist  und  die  sogenannte  Frotuhercmtia 
scleralis  bildet. 

Die  Gefässhaut  des  Auges  ist  in  ihrem  bindegewebigen  Theile 
eine  Abzweigung  der  primitiven  Faserhaut  oder  der  mesoblastischen 
Hülle  des  Auges  und  entsteht  zu  der  Zeit,  in  welcher  auch  die 
Gefässe  des  Glaskörpers  und  der  Linsenkapsel  sich  bilden,  und  zwar 
legt  sich  zuerst  und  schon  in  der  vierten  Woche  die  Choriocapillaris 
an  in  Gestalt  einer  dünnen  getasshaltigen  Schicht,  welche  den  eben 
gebildeten  Augenbecher  umhüllt  und  von  Anfang  an  mit  der  Anlage 
der  Pupillarhaut  und  auch  mit  dem  Glaskörper  zusammenhängt.  Sie 
bildet  einen  Theil  der  oben  besprochenen  gefässhaltigen  Hülle,  welche 
die  Linse  und  auch  den  gesammten  Augenbecher  umschliesst^  jedoch 
ihr  Blut  nicht  aus  der  Arteria  hyaloidea,  sondern  aus  den  Arteriae 
ciliares  bezieht. 

Die  Iris  bildet  sich  als  eine  Wucherung  der  gefässführenden 
Lage,  die  zwar  anfänglich  ebenso  wie  die  ganze  Schicht  von  der 
Anlage  der  Sclera  und  Cornea  nicht  scharf  sich  abgrenzt  (Abb.  249), 
später  jedoch,  sobald  die  vordere  Augenkammer  entstanden  ist, 
im  Winkel  derselben  einen  Ringwulst  bildet  (Abb.  250,  258),  der 
einerseits  unmerklich  in  die  Membrana  pupillaris  übergeht,  ander- 
seits aber  auch  in  die  äussere  Gefässhaut  sich  fortsetzt  und  zu- 
gleich zwischen  Linse  und  Augenbecher  mit  dem  Glaskörper  zu- 
sammenhängt. Dieser  Ringwulst  ist  die  erste  Andeutung  der  Iris, 
die  somit  nicht  als  eine  freie  Platte  von  der  Gefässhaut  nach  vorn 
vorwächst,  sondern  von  Hause  aus  mit  der  Pupillarhaut  verbunden 
ist  und  anfangs  nur  wie  eine  Verdickung  derselben  erscheint.  Im 
weiteren  Verlaufe  wächst  nun  die  Irisanlage  nach  vorn  und  nimmt 
bald  die  Form  einer  ringförmigen  Platte  an.  Dabei  folgt  ihr  auch 
der  Rand  des  Augenbechers  mit  seinen  beiden  Schichten,  welche 
gleichzeitig  sich  verdünnen  und  einen  doppelschichtigen  Zellenbelag 
der  Iris,  die  Pars  iridica  retinae,  darstellen  (Abb.  244). 

Das  Pigment  der  Pars  iridica  ist  die  ursprüngliche  direkte  Fort- 
setzung des  aus  dem  Aussenblatfe  des  Bechers  entstehenden  Retinal- 
pigments,  doch  breitet  sich  das  Pigment  weiterhin  um  den  Rand  des 
Augenbechers  auf  das  innere  Blatt  aus,  das  sich  alsdann  so  innig 
dem  Aussenblatt  anlegt,  dass  die  Pigmentschicht  als  eine  einfache 
Lage  erscheint. 

Das  Corpus  ciliare  tritt   geraume  Zeit  nach   dem  ersten 
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Erscheinen  der  Iris  auf.  Seine  BildunL'  beruht  auf  einer  Wucheruntr 
der  Tnnica  vasculosa  diclit  liinter  der  Iris,  an  welcher  auch  der 
Augenbecher  Antheil  nimmt,  indem  er  mit  seinen  beiden  Lamellen, 
von  denen  jedoch  die  innere  sich  nicht  pigmentirt,  entsprechend  den 
gefiisshaltigen  Fortsätzen  der  Tunica  vasculosa  ebenfalls  sich  faltet. 
Hierdurch  sondert  sich  am  Corpus  ciliare  die  Aderhaut  ziemlich  früh 
von  der  Sclera,  während  eine  solche  Trennung  im  hinteren  Abschnitte 
der  Haut  nur  sehr  langsam  sich  entwickelt.  Das  Corpus  ciliare  und 
die  Iris  bilden  sich  bei  dem  menschlichen  Embryo  am  Ende  des 
zweiten  und  im  Anfange  des  dritten  Monates,  und  ist  letztere  Haut 
wenigstens  in  ihrem  bindegewebigen  Theile  anfangs  nicht  gefärbt. 
Bei  einem  Embryo  von  3^2  Monaten  ist  die  Iris  nicht  breiter  als 
0,021  mm,  hellbraun,  die  Processus  ciliares  dagegen  schon  recht  gut 
ausgebildet,  von  tiefschwarzem  Pigment  bedeckt  und  ausserdem  von 
einer  hellen  Zellenschicht  [Pars  ciliaris  retinae)  von  0,035  mm  Dicke 
überzogen,  die  scheinbar  aus  4 — 5  Zellenreihen  besteht.  Dann  folgt 
eine  sehr  deutliche  Zdmitans  und  nach  innen  davon  eine  feinfaserige 
Zonula.  Im  fünften  Monate  misst  die  Iris  0,058  mm,  die  Corona 
ciliaris  von  der  Ora  serrata  an  0,50 — 0,57  mm,  die  Höhe  der  Pro- 
cessus ciliares  0,12 — 0,18  mm  und  deren  Breite  0,10 — 0,12  mm,  die 
Pars  ciliaris  retinae^  die  jetzt  einschichtig  mit  verlängerten  Zellen 
erscheint,  0,016  mm.  Das  Pigment  ist  an  der  Corona  ciliaris 
schwärzer  als  an  der  Iris  und  hinter  der  Ora  seirata  und  am 
dunkelsten  auf  den  Ciliarfortsätzen.  Am  Ende  der  Schwangerschaft 
ist  die  Aderhaut  noch  ganz  dünn,  aber  deutlich  als  besondere  Mem- 
bran zu  erkennen,  obschon  sie  des  äusseren  Pigmentes  noch  ganz 
entbehrt. 

Eine  bemerkenswerthe  und  vielbesprochene  Erscheinung  ist  die 
sogenannte  Chorioidealspalte.  Es  zeigt  nämlich  die  Cliorioidea 
bei  jungen  Embryonen  aller  Wirbelthiere  und  auch  des  Menschen  an 
der  unteren  inneren  Seite  einen  eigenthümlichen,  nicht  pigmentirten 
Streifen,  welcher  vom  Pupillarrande  bis  zum  Opticuseintritte  verläuft 
und  beim  Menschen  in  der  6.-7.  Woche  schwindet.  Dieser  Streifen 
ist,  wie  Kölliker  nachgewiesen  hat,  nichts  anderes  als  eine  nach 
dem  Schlüsse  der  Augenblasen  spalte  noch  eine  Zeitlang  bestehende 
Lücke  der  Pigmentschicht,  welche  später  vergeht.  Das  heisst,  es 
bleibt  nach  dem  Verwachsen  der  Spalte,  wobei  die  beiden  Lamellen 
der  Augenblase  ebenso  verwachsen  wie  das  Medullarrohr  und  das 
Hornblatt  beim  Schlüsse  der  Rückenfurche,  die  Nahtstelle  des  äusseren 
Blattes  noch  eine  Zeitlang  ohne  Pigment.  Diesem  zufolge  besitzt  die 
Chorioidea  selbst  keine  Spalte,  sondern  nur  die  Retina  und  die 
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Pigmentschicht,  und  kann  die  pathologische  Spaltbildung  der  Ader- 
haut [Colohoma  cJiorioideae)  nur  insofern  aus  fötalen  Bildungen  er- 
klärt werden,  als  ein  nicht  stattfindender  Verschluss  der  fötalen 
Augenspalte  auch  eine  mangelhafte  Ausbildung  der  Aderhaut  nach 
sich  ziehen  kann.  In  ähnlicher  Weise  können  auch  Irisspalten  {Colo- 
homa iridis)  entstehen,  wogegen  die  Irisspalte  bei  regelrecht  statt- 
gehabtem Verschlusse  der  Augenspalte  eine  ganz  und  gar  patho- 
logische Bildung  ist  und  in  der  Entwicklungsgeschichte  der  Theile 
keine  Erklärung  findet. 

d)  Die  Netzhaut. 

Die  Netzhaut  ist  ein  umgewandelter  Theil  des  embryonalen  Gehirn- 
rohres und  geht  einschliesslich  des  Pigmentepithels,  wie  schon  wieder- 


Zwischenhirn 


Abb.  251.    Horizontalschuitt  des  Kopfes  des  Kauinclienembryo  von  14  Tageu  mit  dea- 

Augenanlagen. 

holt  hervorgehoben  wurde,  aus  der  Augenblase  bez.  dem  Augenbecher 
hervor,  der  durch  seinen  Stiel,  den  primitiven  hohlen  Opticus,  mit 
dem  Zwischenhirne  zusammenhängt  (Abb.  251).    Das  dicke  Innen- 
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blatt  des  Bechers  bildet  die  J.\irs  optica  retinae,  die  an  der  Ora  serrula 
ihr  Ende  findet,  und  die  dickere  Lunielle  der  doppeitschichtigen 
Pars  cüiaris  und  iridica  retinae^  während  aus  dem  Aussenbiatt  das 
rigmentepitiiel  der  Pars  optica  und  die  äussere  Zellschiclit  der 
Pars  cüiaris  et  iridica  entstehen.  Hierbei  fällt  vor  allem  die  sclion 
gleich  bei  der  Bildung  des  Augenbechers  beginnende  Verdünnung  des 
Aussen-  und  die  Verdickung  des  Innenblattes  auf,  das  ähnlich  dem 
Medullarrohr  an  der  dem  spaltförmigen  Lumen  des  Bechers  abgesandten 
Fläche  eine  an  den  Randschleier  erinnernde  blasse,  fast  kernlose  Lage 
entAvickelt  (Abb.  252).  Das  Pigment  tritt  schon  sehr  früh  (Abb.  252) 
in  Form  von  dunkelbraunen  Körnchen  in  den  Zellen  des  Aussenblattes 
auf.  Bei  dem  menschlichen  Embryo  bildet  sich  das  Pigment  von 
dem  Augenblicke  an,  wo  sich  die  Linse  vom  Ektoblast  aliSchnürt 
und  zwar  zuerst  in  den  vordersten  Theilen  des  Augenbechers.  Um 
die  sechste  Woche  ist  die  Pigmentschicht  schon  vollkommen  ent- 
wickelt, und  am  Ende  des  zweiten  Monates  ist  diese  Lage  durch  un- 
gemeine Dicke  (16 — 48  j£<)  und  geschichteten  Bau  ausgezeichnet. 
Der  gelbe  Fleck  fehlt  beim  Embryo  und  ist  selbst  beim  Neugeborenen 
noch  nicht  sichtbar. 

Ueber  die  feinere  Entwicklung  der  Netzhaut  sei  hier  nur  folgendes 
bemerkt.  Nach  Bildung  des  Randsclileiers  machen  sich  genau  wie 
bei  der  Differenzirung  des  MeduUarrohres  in  der  primitiven  Pietina 
zwei  Hauptlagen  bemerklich,  von  denen  die  innere  (Abb.  255)  sich 
durch  ihre  helle,  weniger  färbbare  Beschaffenheit  von  der  äusseren 
unterscheidet.  Man  kann  dann  wie  bei  dem  Centrainervensystem 
von  einer  Innenplatte  und  einer  Mantelschicht  sprechen.  Die  erstere 
grenzt  an  das  ursprüngliche  Lumen  des  Neurairohres  d.  i.  an  den  Spalt 
zwischen  den  beiden  Blättern  des  Augenbechers;  mit  Bezug  auf  die 
Kugelgestalt  des  Auges  liegt  diese  Innenplatte,  natürlich  in  Folge  der 
Einstülpung  des  Bechers,  aussen. 

Die  Mantelschicht,  anfangs  durch  den  Randschleier  von  dem 
Glaskörper  getrennt,  erhält  alsbald  an  ihrer  Innenfläche  einen  Belag 
von  den  ersten  aus  der  Mantelschicht  stammenden  Opticus  fasern 
(Abb.  254).  Ein  weiterer  Vergleich  mit  der  Entwicklung  des  Centrai- 
nervensystems wird  schon  durch  die  verschiedenartigen  physiologischen 
Leistungen  der  Vergleichsobjekte  von  der  Hand  gewiesen  und  ist 
auch  morphologisch  nicht  möglich.  Das  geht  schon  daraus  hervor, 
dass  die  der  Lage  nach  der  Innenplatte  des  Neurairohres  entsprechende 
Aussenschicht  der  Retina  als  Anlage  der  Körnerschichten  und  der 
Stäbchen  und  Zapfen  neben  Stützelementen  vor  allem  in  ein  Neuro- 
epithel  —  die  Schicht  der  Stäbchen-  und  Zapfensehzellen  —  um- 
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gewandelt  wird,  während  bei  dem  Centraiorgan  die  Innenplatte  den 
Bildungsheerd  der  indifferenten  Gliazellen  darstellt.  Das  genannte 
Stadium  findet  sich  bei  dem  menschlichen  Embryo  von  4  cm  Länge, 
Aus  der  Mantelschicht  bilden  sich  die  innere  granulirte  und  die 
Ganglienzellenschiclit.     Am  Ende  des  6.  Monats   sind  die  Haupt- 


inneres Blatt  des  Mesoblastzollon 
Angenbochors  (Retina)   Ektoblast  Linse 


Abb.  252.   Frontalschnitt  des  Auges  eiues  7  mm  laugeu  Embryo  von  Vespertilio  murinus. 

schichten  der  menschlichen  Ketina  ausgebildet.  Später  erst  treten 
die  Stäbchen  und  Zapfen  auf.  Sie  entstehen  aus  halbkugeligen  Fort- 
sätzen der  Stäbchen  und  Zapfensehzellen,  die  über  die  anfangs  die 
alleinige  äussere  Begrenzung  darstellende  Lhnikms  externa  in  die 
Pigmentschicht  eindringen  und  zuerst  die  Innen-  dann  die  Aussen- 
glieder bilden. 

Die  Netzhaut  ist  wie  das  Centrainervensystem  anfangs  gefässlos, 
und  wachsen  alle  Netzhautgefässe  von  der  dem  Glaskörper  zuge- 


296 


3.  Die  Eiitwicklunjr  dor  Sinnesorgane. 


wendeten  I''läclie  in  die  eml)ryonale  Netzhaut  hinein.  Sie  stehen  aber 
in  keiner  Beziehung  /u  den  Vosa  hyaloidea,  die  spurlos  vergehen, 
sind  vielmehr  eine  ganz  eigenartige  Bildung.  Präparirt  man  von  dem 
Bulbus  eines  Säugerembryo  (z.  B.  Schwein  von  ca.  10  cm  Länge)  die 
Augenhäute  ab,  so  bleibt  auf  dem  Glaskörper  ein  sehr  zartes  Binde- 
gewebsgerüst  zurück,  das  als  Membran  darstellbar  ist  und  die  Matrix 
des  Eetinalgefässsystems  darstellt.    Das  Häutchen  heisst  Membrana 


Abb.  253.    Augenpi'äparat  eines  Rindsembryo  von   11  cm  Länge.    Frisch  uach  der 
Injektion  der  Gefässe  mit  Berliner  Blau  gezeichnet.    Vergr.  8/1. 

vasculosa  retinae.  Die  Bälkchen  des  Netzwerkes  werden  nun 
von  den  Gefässen  am  Opticuseintritt  aus  vascularisirt,  wobei  die 
Membrana  vasculosa.,  in  dem  Maasse  als  die  Vascularisatiou  vordringt, 
mit  der  Innenfläche  der  Netzhaut  verwächst  und  ihre  Getässsprossen 
in  die  Membran  hineinsendet.  Die  Gefässe  wachsen  am  Opticusein- 
tritt zunächst  von  den  Ciliargefässen  in  die  Netzhaut,  erhalten  aber 
früher  oder  später  ihr  Blut  aus  der,  mittlererweile  als  Arteiia  centralis 
retinae  in  den  Sehnerven  aufgenommenen,  ursprünglich  nur  dem  Glas- 
körper dienenden  Arteiia  h/aloidea.  Bei  der  Geburt  ist  die  Netz- 
haut meist  ganz  vascularisirt  (bei  den  Carnivoren  noch  nicht  voll- 
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ständig).  Bei  dem  menschliclien  Embryo  ist  die  Netzhaut  schon  im 
6.  Monate  fast  ganz  gefässhaltig.  In  dem  der  Abb.  253  zu  Grunde 
hegenden  Bulbus  eines  Rindsembryo  von  11  cm  war  die  Sclera  mit  der 
Aderhaut  bis  zum  Corpus  ciliare  abpräparirt  und  die  Netzhaut  zurück- 
o;eschlagen.  Man  sieht  die  charakteristische  kleeblattförmige  Anordnung 
der  ersten  von  der  Papilla  nervi  optici  ausgehenden  Netzhautgefässe. 
Die  Glaskörpergefässe  sind  in  Rückbildung  und  ragen  mit  fein  endigen- 
den Spitzchen  in  die  peripheren  Theile  des  Glaskörpers  hinein.  Die 
Linse  ist  noch  relativ  sehr  gross  und  dicht  mit  Gefässen  besetzt. 

e)  Der  Sehnerv. 

Der  hohle  Augenblasenstiel  steht  während  der  kurzen  Zeit,  in 
der  nur  eine  schwache  Linseneinstülpung,  aber  noch  keine  Glaskörper- 
anlage sich  hndet,  nur  mit  dem 
Aussenblatt  des  in  erster  Entwick- 
lung begrilfenen  Augenbechers  in 
Verbindung.  Sowie  dann  aber  die 
Glaskörperbildung  beginnt  und  der 
Augenbecher  entstanden  ist,  findet 
man,  dass  der  Augenblasenstiel 
nun  auch  mit  dem  Innenblatt  des 
Augenbechers  verbünden  ist,  was 

einfach  daher  rührt,  dass  bei  der  Abb.  254.  Primitiver  Opticus  eines 
Entstehung  des  Bechers  nicht  nur      Schweinsembryo  vonj^^cm  Länge.  Quer- 

die  distale  d.  h.  dem  Ektoblast 

zugewendete  Hälfte  der  Blase  an  die  proximale ,  sondern  auch  von 
der  Insertion  des  Augenblasenstieles  an  nach  vorn  die  untere  Wand 
derselben  an  die  obere  gedrängt  Avird.  Den  so  entstandenen  Zustand 
kaTin  man  mit  Li  eher  kühn  auch  so  beschreiben,  dass  man  sagt, 
es  hänge  die  obere  Hälfte  des  Augenblasenstieles  mit  der  proximalen 
und  dessen  untere  Hälfte  mit  der  distalen  Lamelle  des  Augen- 
bechers zusammen.  Um  diese  Zeit  dürfen  also  Bilder  wie  das  in 
Abb.  251  rechts  nicht  zu  der  Täuschung  veranlassen,  dass  das  innere 
Blatt  des  Bechers  in  keinem  direkten  Zusammenhang  mit  dem  Stiele 
stehe.  Es  liegt  dieser  Schein  nur  an  der  horizontalen  Schnittrichtung, 
und  würde  das  gleiche  Bild  an  dem  Auge  der  Abb.  252,  an  dem  man 
deutlich  den  direkten  Uebei-gang  auch  des  inneren  Blattes  in  den  hohlen 
Opticus  sieht,  entstehen,  wenn  die  Schnittrichtung  horizontal  d.  h. 
z.  B.  in  der  Verlängerung  der  rechten  der  beiden  von  dem  Worte 
„Mesoblastzellen"  ausgehenden  Verweisungslinie  das  Auge  träfe. 
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Während  der  Entstehung  des  Augenbechers  wird  auch  der 
Augenblasenstiel  oder  der  primitive  Opticus  in  einer  gewissen  Aus- 
dehnung eingestülpt  und  dessen  untere  Wand  an  die  obere  gedrängt, 
so  dass  das  Ganze  eine  nach  unten  oftene  doppeltblätterige  Rinne 
bildet.    Das  eingestülpte  untere  Blatt  dieses  umgestalteten  Augen- 


Aussenblntt 


Opticusl'asern 


Giaskörpergefässe 


Abb.  255.    Frontalschiiitr,  des  Opticiiseintrittes  mit  Retina  eines  Embryo  von  Vcspcr- 

iilio  murinus. 

blasenstieles  steht  mit  dem  eingestülpten  Innenblatte  der  Augenblase 
in  Verbindung  (Abb.  252),  das  obere  mit  dem  proximalen  pigmen- 
tirten  Blatte,  und  die  anfänglich  noch  vorhandene  Höhlung  des 
primitiven  (3pticus  mündet  in  den  Rest  der  Höhlung  der  Augenblase. 
Hervorgerufen  wird  diese  Einstülpung  durch  den  gleichzeitig  mit  der 
Glaskörperbildung  auch  hier  in  Form  eines   kurzen   Blattes  ein- 
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wuchernden  Mesoblast,  in  .welchem  die  spätere  Ärteria  centralis  retinae 
sich  biklet. 

In  weiterer  Umwandhing  wird  der  primitive  Opticus,  der  von  An- 
fang an  den  Bau  der  Medullarphitte  der  Hirnwand  und  der  Angen- 
blase  besitzt  und  somit  aus  scheinbar  geschichteten,  radiär  gestellten 
Zellen  besteht,  sowohl  in  seinem  eingestülpten  als  in  dem  nicht  ein- 
gestülpten längeren  Theile  durch  Wucherungen  seiner  Wände  solid, 
und  gleichzeitig  hiermit  verbindet  sich  auch  der  Theil  des  Opticus, 
der  bisher  mit  dem  Pigmentblatte  vereint  war,  nachdem  die  Höhle 
der  primitiven  Augenblase  ganz  geschwunden  ist  und  die  Pigment- 
bildung am  Opticus  sich  begrenzt  hat,  mit  der  Anlage  der  Retina, 
so  dass  nunmehr  der  ganze  Nerv  mit  der  distalen  Wand  der  Augen- 
blase zusammenhängt.  Während  dies  geschieht,  treten  zugleich  auch 
die  Sehnervenfasern  auf. 

Die  Nervenfasern  Avachsen  als  Axone  der  in  der  Netzhaut 
gelegenen  grossen  Ganglienzellen  der  gleichbenannten  Schicht,  wie 
sich  unschwer  feststellen  lässt,  von  der  Netzhaut  in  das  Grehirn,  wobei 
der  hohle  Opticusstiel  als  Bahn  benutzt  wird  und  mit  seinen  zu  den 
Gliazellen  des  fertigen  Opticus  sich  umgestaltenden  Elementen  zwischen 
die  Fasern  aufgenommen  wird.  Die  ersten  I'asern  treten  an  der 
Peripherie  des  eingestülpten  Stieltheiles  auf,  wie  dies  aus  Abb.  256 
ersichtlich,  in  welcher  der  im  Ganzen  noch  zellige  Nerventheil  einen 
peripheren  Mantel  von  marklosen  Fasern  erhalten  hat,  der  in  der 
linken  Hälfte  der  Figur  oberflächlich,  rechts  dagegen  in  seiner  Längs- 
achse getroffen  ist.  Im  weiteren  Verlaufe  wird  dieser  Mantel  bei  noch 
hohlem  Opticus  immer  dicker  [Xhh.  257)  wobei  die  Zellen  des 
primitiven  Opticus  sich  in  die  Länge  strecken  und  zu  den  Gliazellen 
sich  umgestalten,  Avährend  das  Lumen  von  einer  wie  ein  einschichtiges 
Epithel  erscheinenden  Zellenlage  ausgekleidet  ist. 

Bald  geht  auch  die  Faserbildung  auf  das  Aussenblatt  des  primi- 
tiven Opticus  über  (Abb.  255),  und  wird  schliesslich  das  ursprüng- 
liche Lumen  bis  zu  dem  Uebergang  des  Aussenblattes  in  das  Pigment- 
epithel obliterirt.  Die  endliche  Verschlussstelle  des  Stielhohlraumes 
liegt  demnach  nicht  auf  der  Pajyilla  nervi  optici,  sondern  an  dem 
oberen,  d.  h.  kranialen  Uebergang  in  das  Pigmentepithel,  das  natür- 
lich mit  der  vollständigen  Umwandlung  des  epithelialen  Opticus  in 
den  faserigen  Nerven  den  Zusammenhang  mit  dem  Nerven  verliert. 
Der  Nervus  opticus  entwickelt  weiterhin  eine  mässig  dicke  äussere 
Hülle  von  konzentrisch  gelagerten  platten  Mesoblastzellen  mit  Zwischen- 
substanz und  im  Innern  radiär  gestellte  zellige  Elemente,  welche  so 
untereinander  verbunden  sind,  dass  sie  ein  zartes  Fächerwerk  bilden, 
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dessen  Lücken  der  Länge  nach  verlaufen.  In  den  Lücken  dieses 
Fachwerkes  stecken  erstens  eine  gro.sse  Anzahl  kleiner,  7— 15  dicker 
Bündel  feinster  kern-  und  zellenloser  Opticusfasern  und  zweitens  zahl- 
reiche, in  Längsreihen  angeordnete  Zellen  (die  (iliazellen),  die  mit 


Abb.  256.    Längsschnitt  des  Xcrvux  opticus  eines  11  min  laugen  Mäuseembryo. 


Abb.  257.    Längsschnitt  des  Oi^ticus  eines  Embryo  von  Vesperlilio  murinus. 

den  radiär  gestellten  Elementen  sich  durchflechten  und  das  Gerüst 
vervollständigen  helfen,  welches  die  Nervenfasern  trägt.  Mit  diesem 
Baue  gelangt  der  Nervus  opticus  an  den  Bulbus^  dringt  durch  die 
Pigmentschicht  durch  bis  an  die  innere  Oberfläche  der  Retina  und 
strahlt  von  hier  aus  in  die  Netzhaut  aus,  indem  an  der  Eintrittsstelle 
in  der  Regel  eine  leicht  trichterförmige  "N^ertiefung  vorhanden  ist. 
An  dieser  Eintrittsstelle  gehen  alle  zelligen  Elemente  der  Stützsub- 
stanz des  Nerven  bis  zur  inneren,  an  die  Liniitans  angrenzenden 
Oberfläche  desselben  und  verbreiten  sich  von  hier  aus  noch  etwas 
über  den  Bereich  des  Durchmessers  des  Opticus,  um  dann  ganz  und 
gar  zu  verschwinden.  Somit  bleibt  zur  Ausstrahlung  in  die  Netzhaut 
nichts  übrig  als  die  Bündel  kernloser  feinster  Fäserchen,  und  solche 
ziehen  an  der  Aussenseite  des  Glaskörpers  und  der  Memhrmia  hya- 
loiclea  als  oberflächlichste  Lage  der  Netzhaut  weiter  bis  zur  Ora 
serrata. 

i)  Die  Nebenorgane  des  Auges. 

Die  Augenlider  entwickeln  sich,  nachdem  die  Hornhaut  sich 
gebildet  hat,  aus  Falten  der  den  Augapfel  umgebenden  Haut  und 
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zwar  ungefähr  in  der  Gegend  des  Aeqiiators  des  Bulbus  oder  selbst 
hinter  demselben  (Abb.  249,  250,  258).  Anfänglich  aus  gleichartigem 
Mesoblastgewebe  mit  einem  Ektoblastüberzuge  bestehend,  sondern  sie 
sich  langsam  in  eine  mittlere  festere  und  zwei  oberflächliche  lockere 
Lagen,  von  denen  jene  später  die  Fars  pal/pehralis  miisculi  orhiculans 
und  den  Tarsus  in  sich  erzeugt,  während  die  anderen  zur  Haut  und 
Bindehaut  sich  gestalten.    Verfolgt  man  die  Bindehaut  der  Augen- 


Abb.  258.  Horizontalschnitt  durch  das  Auge  eines  18  Tage  alten  Kaninchens.  Vergr. 
SOmal.  0  Opticus;  Ala  parva;  m,  m  Musculi  recti;  p  Pigmentum  nigrum;  r  Retina; 
/  Anlage  der  Sclera  und  Ghorioidea;  rc  Pars  ciliaris  retinae;  p'  vorderer  Eand  des 
Augenbechers  oder  Anlage  des  Irispigmentes;  g  Glaskörper,  durch  Schrumpfen  von 
der  Retina  abgehoben ,  ausser  hinten ,  wo  die  Art.  eapsularis  als  Fortsetzung  der 
Art.  centralis  retinae  erscheint;  i  Iris;  mp  Membrana  pupillaris;  c  Cornea  mit 
Epithel  e;  pa  Palpehra  superior;  pp  Palpehra  inferior;   l  Linse,  1,45  mm  breit; 

l'  Linsenepithel.    (Nach  Kölliker.) 

lider  auf'  den  Augapfel,  so  findet  man,  dass  sie  in  eine  lockere 
Mesoblastschicht  übergeht,  die  den  vordersten  Theil  der  Sclera  bekleidet 
und  dann  unmittelbar  in  die  oberflächlichsten  Hornhautschichten  sich 
fortsetzt. 

In  einem  gewissen  Zeitpunkte  des  embryonalen  Lebens  schliesst 
sich,  beim  Menschen  im  dritten  Monate,  die  Augenlidspalte  und  tritt 
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hierbei  eine  Avirkliche  Verwachsung  der  Epithelien  beider  Augenüd- 
ränder  ein.  Während  dieser  Verwachsung,  die  von  den  Winkeln  nacii 
der  Mitte  hin  erfolgt,  entwickeln  sich  von  der  Nahtstelle  aus  in  typi- 
scher Weise  die  Augenwimpern  und  die  Meibom'schen  Drüsen, 
und  bedingt  möglicherweise  das  Hervortreten  der  Haare  aus  ihren 
Bälgen  und  des  Sekretes  der  genannten  Drüsen  die  spätere  Lösung 
der  Lider,  die  beim  Menschen  vor  der  üeburt  eintritt. 


Auge  

Medialer  Stirnfortsatz  - 
Oberkieferfortsatz  - 


,.  Riechgrube 

Lateraler  Slirnfortsatz 
Thränenfurche 

Nasenfurche 


Abb.  259.    Kopf  eines  Hundsembryo  von  30  Tagen  von  vom  gesehen.    Vergr.  10/1. 


Die  Meibom'schen  Drüsen  sind,  wie  alle  Hautdrüsen,  aus 
Wucherungen  des  Stratum  Malpigliii  der  Epidermis  entstanden. 

Die  Thr änend r üsen  entstehen  nach  Art  der  Speicheldrüsen 
als  anfänglich  solide  Wucherungen  des  Epithels  des  Fornix  conjimctivac. 
Beim  Menschen  fällt  ihre  Bildung  in  den  dritten  Monat,  um  welche 
Zeit  ihre  anscheinend  soliden  Endigungen  bis  zu  0,4  mm  messen  und 
bereits  eine  sehr  deutliche  mesodermatische  Hülle  haben. 

Der  Thränennasenkanal  entsteht  in  der  Verlaufsrichtuni!; 
der  zwischen  lateralem  Stirnfortsatz  und  Oberkieferfortsatz  gelegenen 
Thränenfurche  (s.  S.  61  u.  Abb.  259).  In  ihrem  Bereich  wuchert 
das  Epithel  leistenförmig  in  die  Tiefe  und  schnürt  sich  mit  Ausnahme 
der  Endstücke  an  dem  Auge  und  der  primitiven  Mundhöhlentläche 
von  der  Oberfläche  ab.    Der  anfangs  solide  Epithelstrang  wird  dann 
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kiinalisirt,  und  brechen  die  Oetfnungen  einerseits  nach  Biklnng  der 
Lider  in  den  so  entstandenen  Konjunktivalsack,  andererseits  nach 
Bildung  des  Gaumens  in  die  Nasenhöhle  durch.  In  welcher  Weise 
der  Kanal  an  dem  Konjunktivalsack  die  doppelte  Mündung  durch  die 
beiden  Thränenröhrclien  gewinnt,  ist  nicht  ganz  aufgeklärt.  Der 
Thränensack  entsteht  durch  eine  Erweiterung  an  dem  oberen  Ende 
des  Ganges. 

Beim  Menschen  ist  der  ganze  thränenabführende  Apparat  bereits 
im  zweiten  Monate  gut  entwickelt,  der  Thränengang  ist  im  vierten 
Monate  stark  geschlängelt  und  besitzt  vom  zweiten  Monate  an  eine 
Menge  blinder  Aussackungen. 

II.  Das  Crehörorgaii. 

Wie  bei  der  Bildung  des  Auges,  so  treten  auch  bei  der  Ent- 
wicklungdes  Gehörapparates  verschiedenen  Keimschichten  entstammende 
Elemente  zusammen.  Der  funktionell  wichtigste  nervöse  Tlieil  ist  auch 
hier  eine  Bildung  des  Ektoblast.  Dieser  liefert  das  gesammte  Epithel 
des  häutigen  Labyrinthes  oder  des  inneren  Ohres,  und  sind  nach  dem, 
was  aus  der  Bildung  des  Nervensystems  bekannt  ist,  auch  der  Hörnerv 
und  sein  Ganglion  ektoblastischer  Herkunft.  Alle  anderen  Theile  des 
Labyrinthes  sind  mesoblastische  Auflagerungen.  Das  mittlere  und 
äussere  Ohr  entwickeln  sich  unter  Betheiligung  der  ersten  Schlund- 
tasche und  Kiemenfurche  sowie  der  angrenzenden  Kiemenbogen  und 
der  äusseren  Haut. 

Die  Entwicklung  beginnt  wie  bei  dem  Auge  mit  den  ekto- 
blastischen  Theilen;  wir  betrachten  diese  deshalb  zuerst.  ^ 

A.  Das  innere  Ohr. 
a)  Das  häutige  Labju'intli, 

Die  Entwicklung  des  inneren  Ohres,  wie  des  Gehörorganes  über- 
haupt, erinnert  in  gewisser  Weise  an  die  Bildung  der  Augenlinse.  Sie 
beginnt  mit  einer  Verdickung  des  dem  Seitentheile  des  Hinterhirns 
aufliegenden  Ektoblast  beim  Menschen  schon  zu  Beginn  der  dritten 
Woche.  Der  Verdickung  folgt  eine  Einstülpung,  die  zur  Bildung  der 
Gehör  grübe  führt  (Abb.  260).  Diese  schnürt  sich,  noch  kurze  Zeit 
mit  der  Aussenfläche  durch  einen  Stiel  verbunden,  alsbald  ab  und 
liegt  dann  als  ein  mit  Flüssigkeit  (Endolymphe)  gefülltes  Bläschen, 
das  schon  mehrfach  in  den  Abbildungen  sichtbar  war  (vergl.  Abb.  65, 
66  und  69)  neben  dem  Hinterhirn  dorsal  von  den  Kiemenbögen.  Bei 
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Hinterhirn 


Gohörgrubo 


dem  menscliliclien  Embryo  ist  dieses  Stadium  am  Ende  der  dritten  Woche 
erreicht  (Abb.  261).  Das  Gehörl)lilschen  liegt  ohne  jeden  Zusammenhang 

mit  dem  Ektü])last  unter 
der  äusseren  Bedeckung 
und  wird  alsbald  ganz  vom 
Mesoblast  umschlossen. 
Es  misst  in  der  Höhe 
0,4  mm,  und  beträgt  seine 
Wanddicke  20—45  [ä. 

Bei  dem  8  mm  langen 
Schafembryo  (Abb.  262) 
stellen  die  Gehörblasen 
neben  dem  Hinterhirn, 
an  dem  in  Kücksicht  auf 
das  oben  (S.  258)  Gesagte 
die  sehr  deutlichen  durch 
helle  Linien  getrennten 
gelegene  ansehnliche 
h.  nach  dem  Mittelhirn  zu,  jederseits 


Aurta  (lescendens 


Pharynx 


1.  Kiemenbogen 


Eachenhaat      Aorta  ascendens 
Abb.  260.     Querschnitt  der  Hinterhirngegend  mit 
Gehörgrübchen  des  Kaninchenembryo  von  9  Tagen. 

Neuromeren  wieder  beachtet  werden  mögen,  ^^^^^ 
Blasen  dar,  denen  nach  vorn,  d. 


Stimwulst  mit  Hemisphärentiirn 

Oberkieferfortsatz  — 
Unterkieferfortsatz  

Herz  


Dottergang   


Schwanz  f"; 


G-ehörbläsuhen 


%r^----  Kiemenfurchen 


-  Vordere  Extremitätenanlage 

Ursegmente 
---  Amnion 

— -  Membrana  reaniens  inferior 
Rand  der  Extremitätenleiste 


 Hintere  Extremitätenanlage 


Bauchstiel 


Abb.  261.     Menschlicher  Embryo  vom   Ende  der  3.  Woche.     (Nach  His.)  Ver- 

grösserung  15/1. 


eine  in  der  Abbildung  dunkele  Zellenmasse  angelagert  ist,  das 
Ganglion  acustieum.    Sehr  schön  ist  hier  auch  der  vorn  aus  dem 
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Hinterhirn  entspringende  Nervus  qumtus  mit  seinem  in  diesem  Stadium 
kolossalen  Ganglion. 

Die  erste  Veränderung,  welche  das  Bläschen  nach  seiner  Schliessung 
erleidet,  ist  die,  dass  es  eine  deutlich  birn-  oder  keulenförmige  Ge- 


Mitte ijiim 


Neuromeren  des  Hinterhirns 


Ganglion  n.  trigemini 


Gehörblase 


—  Vena  jugalatis 


Abb.  262.    Kopfdurchschnitt  eines  8  mm  langen  Schafembryo. 


stalt  annimmt  und  dann  in  zwei  Theile,  einen  ventralen,  mehr  rund- 
lichen und  einen  dorsalen,  länglichen  Abschnitt,  der  wie  ein  Anhang 
des  ersteren  erscheint,  sich  scheidet  (Abb.  264).  Der  letztere  ist  der 
sogenannte  Anhang  des  Labyrinthes  [Recessus  IcibyrintJii  s.  vestibuU), 
während  aus  dem  anderen  Theile  der  Schneckenkanal,  der  Sacculus, 
JJtriculus  und  die  Ductus  semicirculares  sich  hervorbilden. 

Bei  einem  vier  Wochen  alten  menschlichen  Embryo  sind  diese 
Bildungen  schon  ganz  deutlich.  Abb.  264 j5  zeigt  die  Labyrinth- 
anlage der  rechten  Seite  von  aussen.  Der  nicht  in  die  Bildung  des 
Recessus  vestibuU  s.  labyrinthi  aufgenommene  Theil  des  Gehörbläschens 
zeigt  bei  es  eine  rundliche  Aussackung,  die  Anlage  des  lateralen 

0.  Schnitze,  Entwicklungsgeschichte.  20 
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halbkreisförmigen  Kaiiules.  die  in  dieser  Ansicht  (.hne  scharfe  Grenzen 
in   den   unteren   Tlieil   des  (iehöi'hlilschens,   der   die   Anlage  des 


Nenionieren  des  Mittelhinis 


Vorderhirn 


Hinterhirn 


Ganglion  acasticaiii 


Oehörbläschen  mit 
Kecessus  labvrinthi 


Pharynx 


Eecessus  opticus 


Oberkieferfortsatz 

Dnterkieferfortsatz 

Abb.  263.    Sagittalschuitt  rles  Kopfes  eines  Kanincheneuibryo  von  10' -j  Tagen. 


Schneckenkanales  c  zeigt, 
be deutend e  ^'orh of sanh an g 


r  V 


c  s 


er 


Abb.  264.  Primitives  Gehörbläscheu  eines 
vier  Wochen  alten  menscliliohen  Embryo 
von  der  rechten  Seite,  durch  Präparation 
isolirt  und  vergrössert  dargestellt,  A  von 
hinten,  B  von  der  Seite  und  von  aussen, 
V  primitives  Vorhofssäckcheu ;  rv  Recessus 
vestibuli  sive  labyrinthi;  es,  es  Anlagen 
des  äusseren  halbkreisförmigen  Kanales  und 
des  Saeculus;  cc  Spitze  und  vorderer  oberer 
Theil  der  Schneckenanlage;  a  obere  Aus- 
buchtung am  Vestibulum,  Anlage  des 
oberen  Duet.  semicircularis.  Länge  des 
Meeessus  vestibuli  0,29  mm ,  Breite  am 
breitesten  Theile  ebensoviel;  Länge  des 
Vestibulum  primitivum  sammt  ('Ochlea 
0,81  mm.    (Nach  Kölliker.) 


Übergeht.  Nach  oben  und  vorn  ragt  der 
oder  der  Becessns  vesfihidi  hervor.  In  der 
Ansicht  von  hinten  (Abb.  264:  Ä) 
erscheint  das  Labyrinth  etwas  ab- 
geplattet, mit  leicht  medianwärts 
gebogenem  JRecessus  vestibuli,  einer 
deutlicher  abgesetzten,  mit  dem 
Ende  lateralwärts  gekrümmten 
Schneckenkanalanlage  c,  und  zwei 
Anlagen  halbkreisförmiger  Kanäle. 
Die  Ausbuchtung  bei  a  gehört  wohl 
dem  oberen  halbkreisförmigen 
Kanäle  an,  die  laterale  Ausbuch- 
tung CS  ist  wohl  der  Ductus  semi- 
circularis lateralis  in  erster  Anlage 


und  die  mediale  Hervorwölbung  es 
der  Sacctilns.  Von  vorn  endlich 
ist  die  Gestalt  im  Wesentlichen 
ebenso,  nur  erscheint  die  Schnecke 
breiter. 


II.  Das  Gehörorgan. 


307 


Einen  Durchschnitt  durch  ein  solches  Stadium  zeigt  die  Abb.  265 
von  dem  Mäuseembryo,  bei  dem  sich  der  Becessm  vestihuU  deutlich 
durch  eine  laterale  Furche  von  dem  übrigen  Theile  der  Anlage 
abgrenzt  und  im  üebrigen  die  verschiedenartige  Dicke  der  Wand 
auffällt. 

In  weiterer  Entwicklung  werden  vor  allem  die  halbkreisförmigen 
Gänge  deutlich.  Ihre  Bildung  l)eruht  auf  breiten,  faltenartigen,  halb- 
kreisförmigen Auswüchsen  der  Wand  an  den  bereits  bekannten  Anlage- 


Abb.  265.    Querschnitt  der  liinterhinigegeDcl  mit  Geliörorgau  eiues  iiäuseembryo  von 

0,6  cm  Länge. 

stellen,  die  später  in  ihren  mittleren  Theilen  mit  ihren  epithelialen 
Flächen  verkleben  und  am  Rande  sich  zur  Bildung  der  Kanäle  aus- 
weiten. Der  umgebende  Mesoblast  bricht  dann  an  der  Stelle  der 
Verklebung  der  Flächen  durch  und  bilden  sich  so  halbkreisföi'mige 
Kanäle,  die  an  zwei  Stellen  mit  dem  Hohlraum  des  ursprünglichen 
Bläschens  in  Kommunikation  bleiben,  von  denen  die  eine  sich  zur 
Ampulle  erweitert. 

In  diese  Verhältnisse  gewährt  die  Abb.  266  einen  gewissen  Ein- 
blick. Der  Mecessus  labyrinthi  hat  sich  bedeutend  verlängert  unter 
gleichzeitiger  Verengerung  seines  Lumens;  lateral  von  ihm  ist  die  An- 
lage des  oberen  Bogenganges  getroffen;  sie  ist  als  der  Durchschnitt 

20* 
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der  erwähnten  taschenförmigen  Aussackung  der  Bläschenwand  aufzu- 
fassen, in  deren  mittlerem  Theil  noch  keine  Verklebung  und  noch  kein 
späterer  Durclibruch  derEpitlieltlächen  erfolgt  sind.  Die  Anlage  des  in  der 
Entwicklung  etwas  später  auftretenden  äusseren  Bogengangs  ist  gleich- 
falls zu  erkennen.  Der  Theil  des  Säckchens,  welcher  sich  an  die 
Bogengänge  anschliesst,  ist  die  Anlage  des  Utricuhis.  Er  ist  an 
der  medialen  Fläche  durch  eine  von  verdicktem  Epithel  ausgekleidete, 
nach  innen  in  die  Labyrinthanlage  vorspringende,  später  immer  tiefer 


Ductus  coehlearis 


Pharynx  


Abb.  266.     Querschnitt  der  Hinterhirngegend  mit  Gehörorgan  eines  0,9  cm  langen 

Mäuseembryo. 

eindringende  Falte  von  dem  übrigen  weiten  Theile,  dem  bereits  sicht- 
baren Sacculus,  getrennt. 

Es  sei  noch  bemerkt,  dass  die  beiden  vertikalen  Bogengänge 
aus  einer  gemeinsamen  scheibenartigen  Ausstülpung  hervorgehen 
(R.  Krause),  in  deren  Bereich  sich  an  zwei  Stellen  die  Epithelblätter 
zur  Verklebung  aneinander  lagern  und  durchbrochen  Averden,  sodass 
dann  an  drei  Stellen  diese  beiden  Bogengänge  mit  dem  Utricuhis 
kommuniziren.  Der  zwischen  den  beiden  Verklebungsstellen  gelegene, 
mit  dem  Labyrinth  in  Verbindung  bleibende  Theil  wird  zu  dem 
gemeinsamen  Mündungsstück  der  beiden  vertikalen  Gänge  in  das 
Labyrinth,  während  an  den  beiden  anderen  Stellen  sich  je  eine  Am- 
pulle bildet. 
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In  Abb.  266  ist  ferner  der  Durclischnitt  des  mediahvärts  gekrümmten 
Schneckenganges  zu  sehen,  dessen  konkave  Begrenzung  ein  sehr  dickes 
Epithel  besitzt  und  das  in  der  Abbildung  nicht  sichtbare  Ganglion 
acHSticum  aufgenommen  hat.  Auch  beginnt  bereits  das  umgebende 
Bindegewebe  sich  zu  einer  KajDselanlage  um  den  Schneckenkanal  zu 
verdichten. 

Die  weiteren  Veränderungen  des  Labyrinthes  eines  Schweins- 
embryo von  3  cm  lassen  sicli  in  der  Abb.  267  verfolgen.    Hier  ist 


0 

m 


Abb.  267.  Schädel  eines  Schweinsembryo  von  3  cm  in  der  Gehörgegend  horizontal 
durchschnitten,  lOmal  vergr.  o  Occipitale  basilare,  zu  beiden  Seiten  die  Cochlea; 
t  Tuba;  m  Malleus;  m'  Cartilago  Meckelii;  i  Incus;  st  Stapes;  U  Tensor  tympani; 
V  Nervus  vestibulif-  N.  facialis?  q  Venlriculus  IV;  c  Duct.  semicircularis  superior; 
a  Aquaeductus  vestibuli;  s.  Sacculus;-  e  Duct.  semicircularis  lateralis;  f  Facialis; 
sq  Squama  cartilaginea.  Auf  der  linken  Seite  ist  der  Sinus  petrosus  superior  quer 
getroffen  sichtbar.  In  der  Cartilago  petrosa  sind  auf  beiden  Seiten  Blutgefässe  dar- 
gestellt.   (Nach  Kölliker.) 

erstens  der  Aquaeductus  vestihiili  a  auf  beiden  Seiten  in  seiner  ganzen 
Länge  sichtbar  und  die  eigenthümliche  Lagerung  des  oberen  Endes 
desselben,  das  bis  zum  Sinus  petrosus  superior  hinaufreicht,  ausser- 
halb der  nun  vorhandenen  Cartilago  petrosa  in  der  Anlage  der  Dura 
mater  drin  nicht  zu  verkennen.  Zweitens  übersieht  man  sehr  gut 
die  Einmündung  des  Aquaeductus  in  den  Sacculus  s.  Am  Sacculus  s 
ist  auf  beiden  Seiten  das  der  Schnecke  zugewendete  Ende  spitz  aus- 
gezogen. Es  stellt  den  Anfang  des  sich  später  so  scharf  absetzenden 
Ductus  reuniens  dar.  Der  Ductus  superior  c  und  externus  e  sind  bereits 
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gut 


ausgebildet. 


Der  Schneckenkanal  ist,  seinem  schon  gewundenen 
Verlauf  entsprechend,  -inehrfacli  getroffen. 

In  der  achten  Woche  hat  heim  menschlichen  Eml)ryo  der  Schnecken- 
gang schon  eine  ganze  Windung,  deren  Ende  nicht  in  derselben  Ebene 
liegt  wie  der  Anfang,  und  in  der  elften  bis  zwölften  Woclie  ist  das 

Kolir  vollkommen  ausgebildet.  So 
liat,  von  weiteren  Einzelheiten  ab- 
gesehen, das  anfangs  einfache  Blä.s- 
chen  nun  annähernd  die  definitive 
Gestaltung  erhalten. 

Sacculus  und  Utriculus  schnü- 
ren sich  später  ganz  voneinander 
ab,  derart  dass  beide  nur  durch 
die  gabelig  getheilte  Einmündungs- 
stelle  des  Aquaeductus  vestihuU 
untereinander  zusammenhängen, 
wie  Abb.  267  dies  darstellt.  Somit 
zerfallt  schliesslich  die  einfache 
Labyrinthblase  in  zwei  Haupt- 
theile,  den  Utriculus  und  die 
halbkreisförmigen  Kanäle  einer- 
seits und  den  Sacculus  und  den 
Ductus  cochlearis  sammt  dem 
Ductus  reuniens  anderseits. 

Am  Utriculus  und  Sacculus 
ers(iheinen  die  Maculae  acusticae 
schon  sehr  früh,  ebenso  die  Geliör- 
haare,  die  gallertige  Membrana 
tectoria  und  die  auf  und  in  ihr 
liegenden  Otolithen.  Die  Otolifhen 
treten  als  ganz  kleine  punktförmige 
Körper  auf  und  verharren  lange 
Zeit  in  dieser  Form  bis  sie  end- 
lich an  Grösse  zunehmen  und 
allmählich    eine  krystallinische 


Abb.  268.  Froutalsclinitt  durch  einen 
Theil  des  Labyrinllies  eines  Sehweinseni- 
bryo  von  9  cm,  13mal  vergr.  a  Alveus 
communis ;  av  Aquaed,uctiia  vestibuli  (unterer 
Theil);  a'  Scheukel  desselben  zum  Alveus 
communis ;  s' Scheukel  desselben  zum  Saccu- 
lus s;  sp  Ductus  semicircularis  siiperior; 
er  Ductus  reuniens;  v  Vorhofsraum  mit 
Gallertgewebe  erfüllt ;  sc  v  Anfang  der  Scala 
vestibuli;  cc  Ductus  cochlearis ;  c  Anfang 
des  Corti'schen  Orgaues  mit  der  Corti'- 
schen  Membran;  c'  Bliudsack  am  Anfange 
des  Duct.  cochlearis;  cp  Cartilago  petrosa 
oberer  Theil;  co  Anfang  der  knorpeligen 
Schnecke;  /  Facialis.    (Nach  Kölliker.) 


Form 


gewinnen. 


Ampullen  und  halbkreisförmige  Kanäle  unterscheiden  sich  schon 
sehr  früh  von  einander.  An  den  letzteren  erkennt  man  bei  älteren 
Embryonen  an  der  konkaven  Seite  höhere  C^ylinderzellen  und  auch 
an  der  gegenüberstehenden  Wand  etwas  dickere  Ptiasterzellen  als 
den  Seitenwänden  (Abb.  2(39). 


an 
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1))  Das  knöcherne  Labyrinth. 

üas  häutige  Labyrinth  ist  anfangs  in  allen  seinen  Theilen  von 
einer  zarten  bindegewebigen  Membran  und  dann  von  einer  äusseren, 
dickeren  und  festeren  Masse  umgeben,  welche  den  Seitentheilen  der 
Schädelbasis  angehörend  (siehe  oben)  später  die  Natur  eines  Knorpels 
annimmt  und  zur  Pars  petrosa  ossis  temjwmm  sich  gestaltet. 

Aus  dem  Gesagten  wird  ersichtlich,  dass  die  epitheliale  Blase  des 
primitiven  Labyrinthes  genau  in  derselben  Weise  wie  das  ebenfalls 
vom  äusseren  Keimblatte  sich  ab- 
schnürende Medullarrohr  von  dem 
mittleren  Keimblatte  eine  binde- 
gewebige und  gefässhaltige  Hülle 
und  eine  äussere  festere,  später 
knorpelige  Kapsel  erhält.  Ja  es 
lässt  sich  die  Vergleichung  noch 
weiter  treiben.  Vollkommen  in 
derselben  Weise  wie  das  Medullar- 
rohr liegt  auch  die  epitheliale  Laby- 
rinthblase anfänglich  nur  locker  in 
ihren  Hüllen  und  schält  sich  ver- 
hältnissmässig  leicht  aus  denselben 
heraus.  Später  verbindet  sie  sich 
fester  mit  dem  inneren  Theile  der 
wuchernden  bindegewebigen  Hülle, 
während  ihr  äusserer  Theil  als  inne- 
res PericJiondri'uni  des  knorpeligen 
Labyrinthes  erscheint,  und  zuletzt  endlich  bildet  sich  zwischen  diesen 
beiden  Blättern  der  bindegewebigen  Hülle  ein  Zwischenraum,  der 
mit  der  Perilymphe  sich  füllt,  so  dass  dann  das  spätere  häutige 
Labyrinth  fast  frei  in  einem  Eaume  enthalten  ist,  der  der  Lücke 
zwischen  Dura  und  Pia  mater  verglichen  werden  kann. 

Die  Art  und  Weise,  wie  dieser  Raum  sich  bildet,  stimmt  mit 
denjenigen  vieler  anderer  Hohlraumbildungen  (Unterarachnoidealraum, 
(jelenkhöhlen,  Höhlen  der  Sclileimbeutel,  Sehnenscheiden)  überein.  Wie 
diese,  so  ist  der  perilymphatische  Raum  als  aus  erweiterten  und  zu- 
sammengeflossenen Intercellularräumen  entstanden  zu  betrachten.  Mit 
dem  Wachsthume  des  epithelialen  Theiles  des  Labyrinthes  wuchert  auch 
seine  bindegewebige  Hülle  und  gewinnt  bald  eine  beträchtliche  Dicke. 
Zugleich  scheidet  sie  sich  in  drei  Lagen,  zwei  festere  und  dünnere  aussen 
und  innen  und  eine  mittlere  weichere  Masse,  die,  vor  allen  an  Umfang 


Abb.  269.  (Querschnitt  durcli  den  Ductus 
scmicircularis  lateralis  eines  Kaninchen- 
enibryo  von  24  Tagen,  41,5rual  vergr. 
m  Maphe  liibuli  membranacei ,  Hasse; 
l  gegenüberstehende  höhere  Pflasterzellen; 
g  Gallertgewebe  um  den  Tubulus  mem- 
branaceus,  das  später  schwindet;  /  Periost 
des  späteren  Knochens;  c  Gartilago  petrosa. 
(Nach  Kolli ker.) 
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zunehmend,  bald  die  andern  an  Mächtigkeit  weit  übertrifft.  Diese  Lage 
bestellt  aus  gallertigem  Bindegewebe,  d.  h.  aus  einem  Netzwerk  von 
sternförmigen  anastomosierenden  Zellen  mit  rundliclien,  von  Flüssigkeit 
erfüllten  Maschen.  Zur  besseren  Versinnlichung  dieser  Verhältnisse  kann 
Abb.  270  dienen,  welche  den  Querschnitt  des  oberen  halbkreisförmigen 
Kanales  eines  sechsmonatlichen  menschlichen  Embryo  sannnt  dem 
umgebenden  Knorpel  darstellt,    a  ist  die  bindegewebige  Hülle  des 

Tuhulus  memhranaceus ,  dessen  Epithel  an 
diesem  Präparate  ausgefallen  Avar,  h  das 
Periost  des  Kanales  im  Knorpel  und  die 
mächtige  helle  Schicht  c  das  Gallertgewebe. 
Aus  diesem  Gallertgewebe  nun  bildet  sich 
nach  und  nach  der  Hohlraum,  der  später 
den  häutigen  halbkreisförmigen  Kanal  um- 
giebt  in  der  Art,  dass  die  Maschen  desselben 
nach  und  nach  grösser  werden  und  endlich 
zusammentliessen,  wobei  das  Zellennetz  theils 
gesprengt,  theils  nach  beiden  Seiten  an  die 
betreffenden  Wandungen  angepresst  wird,  wo 
es  noch  beim  Erwachsenen  in  sehr  deutlichen 
Ueberresten  zu  erkennen  ist. 

Die  Schnecke  erfordert  eine  eingehen- 
dere Besprechung.  Die  knorpelige  Umhüllung 
der  Schnecke  ist  bei  dem  menschlichen 
Embryo  in  der  achten  Woche  von  aussen 
gesehen  eine  kleine  linsenförmige  Kapsel,  die  durch  ein  dünneres 
Knorpelblatt  mit  der  Mitte  der  knorpeligen  Schädelbasis  zusammen- 
hängt und  nach  unten  leicht  konvex  vorspringt,  während  sie  nach 
oben  zum  Theil  schwach  vertieft  ist  und  hier  durch  eine  Oefi'nuns 
den  Hörnerven  aufnimmt.  Im  dritten  Monat  wird  das  ganze  knor- 
pelige Labyrinth  massiger  und  zeigt  am  Ende  desselben  schon  eine 
bedeutende  rundliche  Auftreibung  da,  wo  die  Schnecke  sitzt,  die  nun 
auch  nach  oben  vortritt. 

Um  die  inneren  Veränderungen  der  Schnecke  richtig  aufzufassen, 
gehen  wir  von  der  in  Abb.  271  wiedergegebenen  Schnecke  eines  acht 
Wochen  alten  menschlichen  Embryo  aus.  Hier  zeigt  das  knorpelige 
Labyrinth  in  der  Gegend  der  Schnecke  eine  einfache  Höhle,  deren 
Innenwand  noch  in  keiner  Weise  die  Gestalt  des  kaum  mehr  als 
eine  Windung  beschreibenden  Schneckenkanales  wiedergiebt,  sondern 
ohne  alle  Vorsprünge  ist.  Erfüllt  wird  diese  Höhle  erstens  von  dem 
Epithelialrohre  des  Schneckenkanales,  das  jetzt  noch  im  Querschnitte 


c 

Abb.  270.  Querschnitt  des 
oberen  halbkreisförmigen  Ka- 
nales eines  sechs  Monate  alten 
menschlichen  Embryo,  vergr. 
a  bindegewebige  Hülle  des 
Ductus  seinicircularis  [mem- 
hranaceus) ,  dessen  Epithel 
nicht  erhalten  ist;  h  Periost 
des  im  Knorpel  ausgegrabenen 
Kanales;  c  Gallertgewebe 
zwischen  beiden;  d  Knorpel 
mit  Verkalkung  bei  e. 
(Nach  K Olli k er.) 
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fast  ganz  rund  und  im  Verhältnisse  zur  ganzen  Schnecke  auch  sehr 
weit  ist  und  an  der  oberen  Seite,  wo  später  die  Svala  tympani  Hegt, 
eine  viel  grössere  Dicke  besitzt,  und  zweitens  von  einer  bindegewebigen 
Lage,  die  als  Umhüllung  des  Schneckenkanales  und  als  Träger  des 
Schneckennerven  erscheint,  dessen  grosses  Ganglion  schon  in  die 
Aushöhlung  der  ersten  Windung  sich  erstreckt.  Eine  solche 
Schnecke  hat  mithin  weder  Treppen  noch  ein  Spiralblatt  und  auch 
keine  knorpelige,  spiralig  ge- 
wundene Hülle.  Fragt  man, 
wie  diese  Schnecke  aus  dem 
früheren  Zustand  hervorge- 
gangen ist,  so  ist  die  Ant- 
wort nicht  schwer.  Vor  allem 
ist  zu  berücksichtigen,  dass  der 
Säugethierschnecke  schon  von 
der  ersten  Zeit  ihrer  Bildung 
an  der  Nervus  Cochleae  mit 
einem  grossen  Ganglion^  dem 
Ganglion  spirale,  dicht  anliegt. 
Wenn  nun  der  Schnecken- 
kanal anfängt  spiralig  auszu- 
wachsen, folgt  das  Ganglion 
demselben  genau  und  zieht  sich 
strangförmig  aus,  und  während 
dies  geschieht,  beginnt  auch  eine 
histologische  Differenzirung  der  anfangs  gleichartigen  und  weichen 
Kapsel  um  die  Schnecke,  so  dass  sie  sich  in  eine  äussere  festere  Knorpel- 
Jage  und  eine  innere  weich  bleibende  bindegewebige  Umhüllung  des 
epithelialen  Schneckenkanales  und  des  Nervus  Cochleae  sammt  seinem 
Ganglion  scheidet,  und  dann  ist  der  Zustand  gegeben,  den  Abb.  271 
darstellt. 

Die  Umwandlung  der  eben  geschilderten  einfachen  Schnecke  zu 
den  späteren  Formen  lässt  sich  kaum  errathen,  und  zeigt  dieser  Fall' 
deutlich,  wie  schwer  es  ist,  den  Entwicklungsgang  eines  Organes 
a  priori  zu  konstruiren.  Und  doch  sind,  wenn  man  die  Natur  einmal 
befragt  hat,  die  Verhältnisse  einfach,  und  wird  es  an  der  Hand 
der  Abb.  272  nicht  schwer  fallen,  das  Weitere  zu  begreifen.  Diese 
Schnecke  eines  Kalbsembryo  von  8,4  cm  Länge,  die  schon  ihre  volle 
Zahl  von  Windungen  besitzt,  zeigt  für's  erste,  dass,  Avährend  der  epi- 
theliale Schneckenkanal  seine  volle  Länge  erreicht,  auch  das  knorpelige 
Schneckengehäuse  mitwäclist  und  .zwar  so.  dass  seine  innere  Höhle 


Abb.  271.  Querschnitt  durch  die  Schnecke 
eines  acht  Wochen  alten  menschlichen  Embryo, 
vergr.  dargestellt.'  CG  unterer,  C  oberer 
Theil  Qer  knorpeligen  Kapsel  der  Schnecke; 
k  ein  Theil  des  knorpeligen  Körpers  des  Keil- 
beines mit  der  Schnecke  unmittelbar  ver- 
bunden ;  a  Acusticus ;  g  Ganglion  desselben ; 
e  verdickter  Theil  des  Epithels  des  Schnecken- 
kanales c ;  bb  bindegewebige  Ausfülluugsmasse 
im  Innern  der  knorpeligen  Sehn  ecke  ;/jFac?'a/ts; 
c  Ende  des  Canalis  cochlearis. 
(Nach  Kölliker.) 
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zwar  iiiuner  nocli  einfach  bleibt,  aber  doch  schon  an  der  AussenHäche 
eine  spiralige  Furche  ausgegraben  zeigt,  die  auf  dem  Durchschnitte  dui-ch 
Vorsi)rünge  {vv)  Ijezeiclmet  wird.  Weiter  ist  dann  besonders  die  un- 
gemeine Zunahme  des  inneren  Bindegewebes  bemerkonswerth,  in  Folge 
deren  der  epitheliale  Schneckenkanal  (a),  der  immer  an  der  Peripherie 
des  Binnenrauraes  der  knorpeligen  Kapsel  bleibt,  einen  verhältnissmässi" 
viel  klei  neren  Raum  einnimmt  als  früher,  obschon  seine  absolute  Grösse 
nicht  abgenommen  hat.  Diese  Zunahme  hängt  zusammen  mit  der 
mächtigen  Entwicklung   der  Nerven   und  lUutgefässe  des  Organes. 

Letztere  finden  sich  nun  in 
grosser  Menge  vom  inneren  (ie- 
hörgange  her  eintretend  und 
verbreiten  sich  sowohl  im  Innern 
als  auch  in  einer  Art  Perichon- 
(Jriuni,  das  die  gesanmite  Höhle 
der  knor])eligen  Kapsel  als  eine 
zusammenh  äugende  Schicht  au  s- 
k  leidet.  Der  Schneckennerv 
dringt  ebenfalls  weit  ins  Innere 
hinein  und  zeigt  nun  sein 
Ganglion  Spirale  in  einen  lang- 
gezogenen, annähernd  cylindri- 
schen  Strang  umgewandelt,  der 
wie  der  Schneckenkanal  gewun- 
den ist  und  in  Abb.  272  bei  gg 
im  Querschnitte  gesehen  wird. 
Eine  genaue  Untersuchung  die- 
ser Schnecke  lässt  nun  ferner 
noch  erkennen,  dass  in  ihr  auch 
die  Spindel,  das  Spiralblatt, 
die  Treppen  und  die  binde- 
gewebige Auskleidung  derselben 
w'enigstens  in  den  ersten  Spuren 


Abb.  272.  Frontaler  Selinitt  durch  die  Schnecke 
eines  8,4  cni  laugen  Kalbseinbryo,  vergr.  dnr- 
gestellt.  C  knorijelige  Kapsel  der  Schnecke; 
V  Vorsprünge  derselben  nach  innen,  die  eine 
spiralige  Furche  begrenzen;  k  knorpeliger 
Keilbeinkörper,  mit  Cdirektzusammenhängend ; 
0  Acusticvs;  g  Ganglion  spiralc  desselben, 
bei  drei  Querschnitten  von  Windungen  er- 
kennbar; ff  epithelialer  Schneckenkanal  mit 
seiner  Faserhülle;  sp  Andeutung  der  Lamina 
spiralis,  ein  derberer  Bindegewebszug  mit 
Nerven  und  Gefässen;  s  Andeutung  einer 
häutigen  Scheidewand  zwischen  zwei  Win- 
dungen; p  inneres  Perichondr i um  der  knor- 
peligen Schnecke;  m  Gallertgewebe  zwischen 
demselben  und  dem  Sciineciceukauale  und  der 
Lamina  spiralis,  Vorläufer  der  Scalae; 
ch  Chorda.    (Nach  Kölliker.) 


angedeutet  sind.  Man  findet 
nämlich,  dass  das  innere  Bindegewebe  der  Schnecke,  das  in  Abb.  271 
noch  eine  zusammenhängende  und  gleichartige  Masse  darstellte,  nun 
in  folgende  Theile  sich  geschieden  hat:  1.  eine  in  der  Gegend  der 
späteren  Spindel  gelegene  Achse,  welche  die  grösseren  Gefässe  und 
Nervenstämme  enthält;  2.  eine  Umhüllung  des  Schneckenkanales 
selbst  (a),  welclie  in  allen  Windungen  der  Schnecke  deutlich  ausgeprägt 
ist;  3.  dichtere,  plattenartige  Züge  S2),  die  von  der  Achse  der  Schnecke 
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o-egen  den  Schneckenkanal  verlaufen,  Gefässe  und  das  Ganglion  spircUe 
enthalten  und  von  denen  der  in  der  ersten  halben  Windung  enthaltene 
Zug  schon  so  entwickelt  ist,  dass  er  deutlich  als  Anlage  des  Spiral- 
blattes erscheint ;  4.  eine  äussere,  am  Knorpel  anliegende  Membran  (j^), 
das  innere  Perichondrkm  der  Schnecke,  die  Andeutungen  von  Scheide- 
wänden {s)  zwischen  die  einzelnen  Windungen  des  Schneckenkanales  m 
der  Kichtung  gegen  die  Achse  der  Schnecke  entsendet,  und  5.  endlich 
eine  gallertige  Substanz  (m),  die  jedoch  nur  in  der  ersten  halben 
Windung  deutlich  ist,  die  um  den  Schneckenkanal  und  die  Anlage 
des   Spiralblattes  sich 


ge- 


bildet hat  und  die  erste  An- 
lage der  Treppen  bezeichnet. 
Diese  Gallertsubstanz  bietet 
genau  denselben  Bau  dar  wie 
diejenige  des  Vorhofes  und 
der  halbkreisförmigen  Kanäle 
und  führt  ebenfalls  wie  dort 
einzelne  Blutgefässe.  Da,  wo 
diese  Substanz  vorhanden  ist, 
lässt  sich  auch  der  Gegen- 
satz zwischen  dem  Modiolus 
und  den  äusseren  Theilen 
am  deutlichsten  erkennen, 
doch  ist  auch  an  den  an- 
deren Gegenden  die  Achse 
des  Organes  durch  ihren 
Reichthum  an  Gefässen  und 
?servenzügen  vor  den  anderen 
Theilen  ausgezeichnet. 

Die    Verhältnisse  des 
Schneckenkanales  selbst  las- 
sen sich  nur  an  stärker  ver- 
grösserten  Präparaten 
kennen  und 

noch  Abb.  273  vor.  Sie 
zeigt,  dass  das  Epithel  des 
Schneckenkanales  an  der 
Seite  der  Schneckenbasis  viel 
dicker  ist  als  an  der  anderen, 

soAvie  dass  dasselbe  dort  eine  grössere  und  zwei  kleinere  Aufwulstungen 
darbietet  (e,  e,  ej.  Besonders  auffallend  ist  das  Vorkommen  einer  hellen 


er- 


ege  ich  daher 


Abb.  273.  Ein  Stück  der  ersten  Schneekenwiu- 
dung  von  einem  8,4  cm  langen  Kalbsembryo  im 
Querschnitte,  lOOmal  vergrössert  dargestellt  (vergl. 
Abb.  272,  die  von  demselben  Embryo  stammt). 
p,  p  inneres  Perichondrium  der  Knorpelkapsel 
der  Schnecke;  t  Gallertgewebe,  an  der  Stelle  der 
späteren  Scala  tympani  nicht  ausgezeichnet; 
V  ein  Theil  desselben  Gewebes,  das  die  Scala 
vestibidi  erfüllt;  g  GangVion  spirale,  nicht  ganz 
ausgezeichnet,  mit  einem  davon  ausgehenden 
Nervenstämmchen;  sp  Anlage  der  Lamina  spiralis 
ossea;  b  Membrana  basilaris  oder  untere  binde- 
gewebige Wand  des  Schneckenkanales  cc;  R  obere 
bindegewebige  Wand  desselben  oder  Anlage  der 
Membrana  vesiibularis  {Reissneri);  a  ein  zu  dieser 
gehendes  Gef äss,  in  dessen  Gegend  das  Perichondrium 
viel  dicker  ist;  e  dünnes  Epithel  des  Schnecken- 
kanales an  der  Reissner'schen  Membran;  e,  e, 
e  Epithelialwülste  auf  der  Membrana  basilaris; 
m  Corti'sche  Membran,  auf  dem  grösseren  Wulste 
aufliegend.    (Nach  Kölliker.) 
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Strukturlosen  Schicht  (m)  auf  dem  grösseren  Epithelialwulste,  die  sich 
leicht  isülirt  und  von  der  Fläche  als  eine  feinstreifige  Membran  er- 
giebt.  Sie  ist  die  Corti'sche  Membran,  welche  mithin,  da  sie  inner- 
halb des  epithelialen  Schneckenkanales  sich  entwickelt,  die  Bedeutung 
einer  Zellenausscheidung  oder  einer  Kutikularbildung  besitzt.  Das 
Epithel  des  Schneckenkanales  besteht  übrigens  in  diesem  Stadium  bei 
Kalbsembryonen  an  der  dünneren  Seite  aus  pflasterförmigen  niedrigen, 
an  der  anderen  aus  langen  cylindrischen  Zellen. 

Ist  nun  einmal  die  Entwicklung  der  Schnecke  so  weit  klar,  so 
sind  die  letzten  Stadien  nicht  schwer  zu  begreifen.    Das  nächste, 

was  geschieht,  ist  die  Bildung  der 
Treppen.     Zuerst  entstehen  im 
Gallertgewebe  um  den  Schnecken- 
kanal grössere  Hohlräume,  welche 
bald  zusammenfliessen  und  dann 
das  Netzwerk  sternförmiger  Zellen 
immer  mehr  gegen  das  Fei'ichon- 
drinm,   die  häutigen  Septa  der 
Windungen,  das  Spindelblatt  und 
den  Modiolus    drängen,  welche 
letzten  drei  Theile  zugleich  mit 
diesen  Vorgängen  auch  erst  recht 
deutlich  werden  (Abb.  274).  Zii- 
gleich  wächst  auch  der  Knorpel 
der  äusseren  Kapsel  etwas  weiter 
in   die  Scheidewände   der  Win- 
dungen in  der  Richtung  gegen  die 
Spindel  vor.  Jedoch  sind  nie,  auch 
im  sechsten  Monate  nicht,  zu  wel- 
cher Zeit   die   Ossifikation  der 
Schnecke  beim  Menschen  gut  im 
Gange  ist,  die  knorpeligen  Septa  ent- 
wickelter oder  gar  in  der  Mitte  vereinigt.  Der  Schneckenkanal  nimmt 
mit  dem  Wachsthume  der  Schnecke  und  der  Ausbildung  der  Treppen 
nicht  auch  gleichmässig  an  Weite  zu  und  erscheint  daher  relativ  um 
so  kleiner,  je  mehr  das  Organ  seiner  letzten  Ausbildung  sich  nähert. 
Die  bemerkenswertheste  Umwandlung  in  seinem  Bereiche  ist  die,  dass 
die  bindegCAvebige  Hülle  des  Schneckenkanales  an  seiner  inneren,  mit 
der  Lamina  spiralis  verbundenen  W^and,  die  schon  vorher  auffallend 
verdickt  war,  zu  den  Zähnen  der  ersten  Reihe  hervorwuchert,  die 
beim  Menschen  schon  im  vierten  Monate  deutlich  sind  (Abb.  275  c'). 


Abb.  274.  Senkrechter  Durchschnitt  durch 
die  Schnecke  eines  älteren  Kalbsembryo, 
deren  Gehäuse  mit  Ausnahme  einer  kleinen 
knorpeligen  Stelle  schon  verknöchert  war, 
während  die  Sjjindel  und  Spirallamelle 
noch  häutig  waren.  In  allen  Windungen 
ist  der  Ganalis  cochlearis  sichtbar,  dessen 
Höhe  0,56  mm,  die  Breite  0,59  mm  be- 
trug, wobei  zu  bemerken,  dass  die  schein- 
bar grössere  Breite  desselben  in  der  Kuppel 
daher  rührt,  dass  der  Schnitt  hier  seitlich 
neben  dem  Spindelblatte  vorbeiging.  Vergr. 
6mal.  Breite  der  Schnecke  an  der  Basis 
8,26  mm,  Höhe  derselben  4,95  mm. 
(Nach  Kölliker.) 


II.  Das  Gehörorgan. 


317 


Um  dieselbe  Zeit  werden  auch  die  Lamina  spiralis  memhranacea  im 
engeren  Sinne  {M.  hasilaris  CIaudius)\md  das  Ligamentum  spirale  mit  der 


Abb.  275.  Dioctus  cochlearis  mit  den  angrenzenden  Theilen  von  der  in  Abb.  274 
dargestellten  Schnecke,  100  mal  vergr.  C  Ductus  cochlearis;  V  Scala  vestibuli; 
T  Scala  tympani;  R  Membrana  vestihularis  (Reissner'sche  Haut);  a  Anfang  derselben 
an  einem  Vorsprunge  der  Habenula  sulcata  oder  des  Labium  vestibuläre  sulci  spira- 
lis c;  b  Bindesubstanzschicht  mit  dem  Vas  spirale  internum  unten  an  der  Membrana 
basüaris;  c'  Crista  acustica  mit  den  Gehörzähneu ;  d  Sulcus  spiralis  mit  dickem  Epi- 
thel, das  bis  zum  Corti'schen,  hier  noch  nicht  ausgebildeten  Organe  /  sich  erstreckt; 
e  Habenula  perjorata  oder  Labium  tympanimm  sulci  spiralis;  Cm  Cor ti' sehe  Haut. 
1.  innerer  dünnerer  Theil  derselben;  2.  dicker  mittlerer  Theil;  3.  dünneres  vorderes 
Ende;  g  Zona  pectinata;  h  Habenula  tecta  [Habenula  arcuata  Deiters);  k  Epithel 
der  Zona  pectinata ,  k'  der  äusseren  Wand  des  Ductus  cochlearis,  k"  der  Habenula 
sulcata,  zum  Theil  in  den  Furchen  derselben  gelegen  und  auf  die  Eeissner'sche 
Haut  übergehend;  l  Lig.  spirale;  i  heller  Verbindungstheil  desselben  mit  der  Zona 
pectinata;  m  Vorsprung  des  Lig.  spiirale  nach  innen;  n  knorpelartige  Platte;  o  Stria 
vascularis;  p  Periost  der  Lamina  spiralis,  später  in  der  Tiefe  verknöchernd;  p'  helle 
äusserste  Schicht  desselben,  auf  die  Eeissner'sche  Haut  und  das  Periost  der  Scala 
vestibuli  übergehend  (ein  Epithel  auf  der  Seite  der  Scala  vestibuli  wurde  in  diesem 
Falle  nicht  gesehen);  q  ein  Bündel  des  Schneckennerven;  s  Stelle,  wo  die  dunkel- 
randigen  Fasern  aufhören ;  t  blasse  Fortsetzungen  derselben  in  den  Kanälen  der  Habenula 
perforata;  r  Periost  der  Lamina  spiralis  auf  der  Seite  der  Scala  tympani,  in  einen 
Theil  der  tympanalen  Wand  des  Canalis  cochlearis  sich  fortsetzend.   (Nach  Kö Iii k er.) 


Stria  vascularis  sichtbar.  Ueber  die  Bildung  der  so  zusammengesetzten 
Apparate  in  der  Gegend  der  Nervenendigungen  der  Schnecke  ergaben 
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schon  vor  Jahren  Köllikers  Untersuchungen  das  wichtige  Resultat, 
(lass  dieselben  alle,  mit  alleinigem  Ausschlüsse  der  Enden  der  Acusticus- 
fasern  selbst,  Produktionen  des  verdickten  'J'heiles  des  Kjiitliels  der 
tympanalen  Wand  des  Schneckenkanales  sind,  und  bilden  sich  selbst 
die  C ort i 'sehen  Fasern,  die  beim  Menschen  im  fünften  Monate  auf- 
treten, in  jedem  ihrer  Glieder  aus  verlängerten  F.pithelzellen  hervor 
(Abb.  275). 

Die  Fenestra  ovalis  und  rohmda  stehen  in  keinem  inneren  Zu- 
sammenhange mit  der  Bildung  des  Schneckenkanales  und  der  Voi-- 
hofsäckchen,  und  sind  beide  nur  unverknorpelte  Stellen  der  ursprüng- 
lichen l'mhüllungsmasse  des  Labyrinthes.  Doch  verdient  hervoi'gehoben 
zu  werden,  dass  die  Fenestra  ovalis  nie  ohne  den  sie  fast  ganz  er- 
füllenden Steigbügel  (vergl.  S.  222)  gesehen  wird,  wogegen  die 
Fenestra  rotundä  lange  Zeit  hindurch  eine  von  mächtigen  Weich- 
theilen  erfüllte  Lücke  der  knorpeligen  Schnecke  darstellt. 

Die  Cartilago  petrosa  zeigt  bei  ihrer  Ossifikation  das  Auft'allende, 
dass  neben  Knorpelverkalkungen  und  endochondralen  Ossifikationen 
periostale  Ablagerungen  nicht  nur  an  der  Aussenfiäche  des  Knorpels, 
sondern  auch  an  der  Gesammtoberfiäche  aller  das  Labyrinth  begrenzen- 
den inneren  Räume  sich  finden,  sowie  dass  selbst  die  in  diesen 
Räumen  enthaltene  Bindesubstanz  zum  Theil  [Modiolus,  Lamina 
spiralis  ossea,  Grund  des  Meatns  aciisticus  internus)  einer  Ossifikation 
unterliegt,  die  mit  den  periostalen  Bildungen  zusammenhängt. 

In  ihrem  gröberen  Verhalten  zeigt  die  Verknöcherung  der  Carti- 
lago petrosa  beim  Menschen  und  bei  Säugethieren  das  Ueberein- 
stimmende,  dass  sie  mit  einer  grösseren  Zahl  von  Knochenpunkten 
auftritt,  welche  jedoch  keine  grössere  Selbständigkeit  besitzen,  viel- 
mehr schon  vor  dem  Ende  des  embryonalen  Lebens  miteinander  ver- 
schmelzen. Die  knöcherne  Pyramide  vereint  sich  dann  noch  vor  der 
Geburt  mit  der  Pars  mastoidea,  in  welcher  selbständig  zwei  Knochen- 
punkte auftreten. 

B.  Das  mittlere  und  das  äussere  Ohr. 

Die  Bildung  des  mittleren  und  äusseren  Ohres  steht  in  nächster 
Beziehung  zur  ersten  Kiemenfurche  und  ersten  Schlundtasche.  In 
dieser  Hinsicht  ist  zunächst  das  oben  (S.  55  u.  56)  Gesagte  zu 
vergleichen.  Ferner  ergab  sich  schon,  dass  der  dorsale  Theil  der 
ersten  Kiemenfurche  als  einziger,  sich  normaler  Weise  erhaltender 
Theil  sämmtlicher  Kiemenfurchen  zur  äusseren  Ohröfihung  umgestaltet 
wird  (vergl.  die  Abbildungen  auf  S.  130  u.  131).    Dringt  man  auf 
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den  Stadien  der  letztgenannten  Abbildungen  durch  diese  erste  Kiemen- 
furclie  oder  die  Ohröffnung  von  aussen  ein,  so  gelangt  man  auf  die 
diese  Furche  von  der  innen  anliegenden  Schlundtasche  trennende 
sogenannte  Schlussplatte,  eine  zarte  Haut,  die  nur  aus  dem  von  aussen 
eingestülpten  Ektoblast  und  dem  von  innen  angelagerten  Epithel  der 
ersten  Schlundtasche  besteht.  Diese  Membran  ist  die  Anlage  des 
Trommelfelles,  nach  aussen  liegt  im  Bereiche  des  dorsalen  Tbeiles 
der  ersten  Kiemenfurclie  die  Anlage  des  äusseren  Gehör  ganges, 
nach  innen  das  Mittelohr  mit  der  seine  direkte  Fortsetzung 
bildenden  T«f&a  auditiva,  deren  späteres  Ostium  pJiaryngeum,  wie 
leicht  verständlich,  den  Rest  der  ursprünglichen  Ausgangsstelle  der 
ersten  Schlundtasche  am  Pharynx  darstellt.  Es  entwickeln  sich  also 
auf  diese  Weise  das  mittlere  Ohr  und  der  äussere  Gehörgang  unter 
Wahrung  der  ursprünglichen  einfachen  Verhältnisse,  und  erscheint 
nur  die  Einlagerung  der  Gehörknöchelchen  bez.  aller  in  der  Pauken- 
höhle befindlichen  Theile  zunächst  unverständlich.  Die  Ohrmuschel 
entsteht  aus  Wulstbildungen  an  der  äusseren  Ohrööhung. 
Im  Einzelnen  ist  folgendes  zu  bemerken: 

Zur  Bildung  des  Mittelohres  und  der  Tuba  auditiva 
wächst  die  erste  Schlundtasche  in  einen  nach  aussen  oben  und  hinten 
gerichteten  Fortsatz  aus,  der  sich  wesentlich  zur  Paukenhöhle  gestaltet. 
Er  heisst  Canalis  tuho-tympanicus.  Während  dies  geschieht,  bildet 
auch  der  anfangs  ganz  seichte  Meatus  externus,  der  nicht  allein  durch 
Wucherungen  seiner  äusseren  Umgebungen  sich  vertieft,  einen  ähn- 
lichen, entgegengesetzt  gerichteten  hohlen  Fortsatz,  und  so  entwickeln 
sich  dann  Verhältnisse,  Avie  sie  Abb.  276  wiedergiebt.  An  diesem 
Frontalschnitte  sieht  man  den  Meatus  externus  horizontal  bis  fast 
zur  Hälfte  der  nach  aussen  verlängerten  ersten  Schlundtasche  ein- 
dringen, deren  oberer,  über  dem  Hammer  m  gelegener  Theil  den 
Canalis  tuho-tympanicus  darstellt.  Der  ganze  sogenannte  Canalis 
pharynijo-tympanicus  oder  die  spätere  Tid)a  und  Cavitas  tympani  ist 
in  diesem  Stadium  schon  sehr  eng  und  zwar  am  engsten  in  dem  Ab- 
schnitte, der  später  zur  Paukenhöhle  wird,  es  vergrössert  sich  jedoch 
nach  und  nach  sein  tympanaler  Theil  in  der  sagittalen  Richtung  und 
gestaltet  sich  zu  einem  seitlich  plattgedrückten  Hohlräume,  wälu-end 
die  spätere  2\iha  mehr  kanalartig  bleibt.  Dagegen  verengern  sich 
die  Höhlungen  dieser  Räume  in  der  Richtung  von  aussen  nach  innen 
je  länger  je  mehr,  und  nähern  sich  deren  Wandungen  bald  so,  dass 
sie  sich  berühren  und  das  Lumen  ganz  oder  nahezu  ganz  schwindet. 
Die  Ausbildung  dieser  Verhältnisse  hängt  mit  der  Entwicklung  eines 
eigenthümlichen   gallertigen  Bindegewebes  zusammen,   welches  bei 
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Embryonen  bis  zur  Geburt  die  Paukenhöhle  und  Tnha  verschlies.st 
und  auch  die  Gehörknöchelchen  undiüllt  und  erst  mit  dem  Eintritte 
der  geathmeten  Luft  in  die  Tiiba  und  Paukenhöhle  einer  gewölm- 
lichen  Schleimhaut  Platz  macht.      Dann  gewinnt  die  Paukenhöhle 

sowohl  an  ihrer  medialen 
Seite  als  nach  oben  und 
hinten  an  Umfang  und  kom- 
men die  Ossicula  scheinbar 
in  ihr  Inneres  zu  liegen 
obschon  sie  ja  allerwärts 
von  der  Schleimhaut  beklei- 
det und  von  aussen  in  sie 
eingeschoben  sind,  in  ähn- 
licher Weise,  wie  der  Darm- 
kanal und  viele  andere 
Organe  in  die  Bauchhöhle 
gelangen. 

Die  Tuba  ist  bei  jungen 
Embryonen  kurz  und  hoch 
und  bleibt  während  der 
ganzen  Embryonalzeit  im 
Verhältnisse  zur  Höhe  kurz. 
Eigenthümlich  sind  auch  ihre 
grosse  Paukenhöhlenmün- 
dung und  das  wenig  vortre- 
tende enge  Ostium  pharijn- 
geum,  das  lange  Zeit  hindurch 
dicht  über  der  Wurzel  des 
weichen  Gaumens  steht,  so- 
wie ihre  mehr  horizontale  Lage.  Der  Knorpel  der  Tuba  erscheint 
im  vierten  Monate  als  ein  oben  und  medianwärts  gelagertes  Plättchen 
hyalinen  Knorpels. 

Von  den  Cellulae  mastoideae  findet  sich  beim  Neugeborenen 
nur  die  Hauptzelle  {Antnim  Vdlsalvae)  in  schwacher  Andeutung  und 
bilden  sich  die  übrigen  Eäume  erst  zur  Pubertätszeit  weiter  aus. 

Das  Trommelfell,  anfangs  in  der  Anlage  nur  als  Verschluss- 
platte zwischen  erster  Kiemenfurche  und  erster  Schlundtasche  vor- 
handen, verdickt  sich  bald  ausserordentlich  durch  zwischen  die  beiden 
Epithelblätter  eindringenden  Mesoblast.  Es  wird  zu  einer  dicken 
bindegewebigen  Platte,  in  welche  die  benachbarten  Theile  des  ersten 
und  zweiten  Kiemenbogens  miteinbezogen  werden.    Am  Rande  ent- 


Abb.  276.  Schädel  eines  Sehafembryo  von  27  mm 
in  der  Gegend  des  Gehörorganes  frontal  durch- 
schnitten und  10,5 mal  vergr.  mo  Hinterhirn; 
o  Occipitallsnorpel  mit  Chorda;  c  Cochlea;  t  Tuba; 
me  Meaius  acustims  externus ;  mc'  Ende  desselben ; 
m  Malleus  mit  Trommelfell;  c  Canalis  semicir- 
cxdaris  superior;  e  C.  semicircularis  externus; 
s  Saccuhis;  st  Stapes;  f  Nervus  facialis ;  a  Auri- 
cula;  V  jLlveus  communis ;  a  Aquaeductus  vestibuli 
(die  Verweisungslinie  ist  etwas  zu  kurz  ausgefallen); 
sp  Sinus petrosus  superior;  sq  Sqnama  cartilaginea. 
(Nach  Kölliker.) 
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lüLlt  diese  Platte  die  Gehörknöchelchen,  die  Anlage  des  M.  tensor 
iijmpcmi  und  die  Chorda  tympani.  Die  definitive  Gestaltung  geht 
Hand  in  Hand  mit  der  Erweiterung  der  Paukenhöhle  und  der 
durch  den  Schwund  des  Gallertgewebes  (s.  oben)  herbeigeführten 
Aufnahme  der  genannten  Gebilde  in  die  Paukenhöhle.  Der  untere 
Theil  der  Membran  bildet  sich  schon  vor  der  Geburt  weiter  aus, 
wogegen  der  obere  Abschnitt  [Pars  flaccida)  erst  mit  der  letzten 
Entwicklung  der  Paukenhöhle  nach  der  Geburt  ganz  deutlich  wird. 
Bei  menschlichen  Embryonen  steht  das  Trommelfell  nahezu  horizon- 
tal, und  ist  noch  am  Ende  der  Fötalperiode  diese  Lage  sehr  aus- 
gesprochen. 

Die  Membrana  tympani  secundaria^  die  das  runde  Fenster 
schliesst,  ist  schon  bei  jüngeren  Embryonen  zu  erkennen  und  stellt 
eine  nicht  verknorpelte  Stelle  der  Cartilago  petrosa  dar. 

Die  Bildung  der  Gehörknöchelchen  wurde  bereits  oben  (s.  S.  219 
und  222)  besprochen. 

C.  Das  äussere  Ohr. 

Der  äussere  Gehör  gang  entsteht  in  seinem  knorpeligen  Theile 
durch  eine  Wucherung  der  knorpeligen  Ohrmuschel,  unter  Mitbethei- 
ligung  eines  selbständig  auftretenden  Knorpelstückchens,  wogegen  der 
Meatus  osseiis,  unter  Antheilnahme  der  Schuppe  und  des  Zitzentheiles, 
wesentlich  aus  einer  Umbildung  des  schon  früher  erwähnten  Annulus 
tympanicus  in  die  Köhrenform  hervorgeht,  bei  welcher  an  seiner 
vorderen  unteren  Wand  anfänglich  eine  Lücke  auftritt  (im  zweiten  • 
Jahre),  die  früher  oder  später,  im  ersten  oder  zweiten  Dezennium, 
sich  schliesst.  Der  äussere  Gehörgang  besitzt  bei  Embryonen  des 
Menschen  und  von  Säugern  keine  Lichtung  (Abb.  275  bei  me'),  und 
ebenso  ist  auch  die  äussere  Ohröffnung  geschlossen,  und  zwar  an 
beiden  Orten  durch  die  stark  gewucherte  Epidermis. 

Die  Ohrmuschel  entwickelt  sich  aus  einer  Anzahl  schon  sehr  früh 
auftretender,  die  äussere  Oeffnung  umgebender  Wülste,  die  zugleich 
zur  Vertiefung  der  primitiven  Gehörganganlage  beitragen.  Die  Ver- 
hältnisse sind  bei  menschlichen  Embryonen  von  His  genauer  unter- 
sucht. Aus  den  Abbildungen  134— 136  ist  ersichtlich,  dass  die  Bildung 
sich  im  zweiten  Monat  vollzieht  und  mit  Anfang  des  dritten  Monats 
den  Haupttheilen  nach  vollendet  ist. 

III.  Das  Geruclisorgaii. 

Der  ersten  Anlage  des  Geruchsorganes  wurde  bereits  früher  mehr- 
fach gedacht.  Sie  tritt  an  dem  die  primitive  Mundhöhle  überragenden 

0.  Schnitze,  Entwicklangsgeschichte.  21 


322 


3.  Die  Entwicklung  der  Sinnesorgane. 


Vorderhirn 


Rieuhfeld 


Abb, 


277.     Querschnitt  des  Vorderkopfes  eines 
Embryo  von  Vespertilio  mnrinus. 


Stirnwulst  beiderseits  als  eine  ovale  facettenartige  N'erdickung  des 
Ektoblast,  das  Nasen-  oder  Riechfeld,  auf.  liei  dem  menschhchen 
Embryo  ist  das  Riechfeld  in  der  vierten  Woche  bei  einer  Länge  von 
ca.  6  mm  bemerkbar  (s.  Abb.  132).    Der  Querschnitt  eines  jungen 

Embryo  von  Ves]3ertilio 
mus  (Abb.  277)  zeigt  deut- 
lich die  flache  Ektoblastver- 
dickung  im  Bereiche  des 
Feldes.  Weiterhin  vertieft 
sich  das  Riechfeld  beiderseits 
zu  einer  länglichen  Grube, 
die  von  zwei  wulstigen 
Rändern  umfasst  wird.  Sie 
heisst  die  Riech  grübe 
(Nasengrube,  Geruchsgrüb- 
chen), und  wurde  bereits  oben 
(S.  59)  erwähnt,  dass  nach  ihrem  Auftreten  die  Begrenzungen  der  Grube 
als  lateraler  und  medialer  Stirnfortsatz  bezeichnet  werden  (s.  Abb.  278). 
Sie  gehen  mit  der  nach  innen  sich  verengernden  Riechgrube  auch 
auf  die  von  dem  Stirnwulst  gebildete  obere  Wand  der  ])rimitiveii 

Mundhöhle  über.  Während 
alsdann  sich  der  zur  Bildung 
der  Schnauzenfalte  (s.  o. 
S.  60)  bestimmte  Mesoblast 
zwischen  Vorderhirn  und 
Ektoblast  einschiebt,  vertieft 
sich  von  aussen  die  Riech- 
grube immer  mehr.  Dann 
legen  sich  mit  Ausnahme 
ihres  oberen  und  zugleich 
vordersten  Endes,  das  zu  dem 
späteren  Nasenloch  sich  ge- 
staltet, die  Ränder  der  läng- 
lichen Grube  aneinander  und 
verwachsen  mit  den  epithe- 
lialen Flächen,  sodass  man  nun  von  dem  primitiven  Nasenloch  aus 
in  einen  in  der  Basis  des  Stirnwulstes  gelegenen,  in  dem  Dach 
der  primitiven  Mundhöhle  blind  endigenden  Kanal  gelangt.  Er  heisst 
primitive  Nasenhöhle.  Das  blinde  Ende  sowohl  als  der  ganze 
kurze  Kanal  sind  nun  durch  eine  längliche  Epithelialbrücke  von  dem 
Ektoblast  geschieden,  die  das  Epithel  des  Kanales  direkt  mit  dem 
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Abb.  278.    Kopf  eines  Seliweinsembryo  von  1  cm. 
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Lateraler 
Stirnlortsatz 

Gaumenplatte 


Ektoblast  verbindet.  In  ihrer  Verlaiifsrichtimg  erhält  sich  an  der 
Ektoblasttiäche  eine  bei  den  einzehien  Säugern  sehr  verschieden 
deutliche  Furche,  die  Nasenfurche  (deuthch  z.  B.  bei  dem  Hunde- 
embryo der  Abb.  79). 

Während  dieser  Vorgänge  ist  auch  der  Oberkieferfortsatz  des 

ersten  Kiemenbogens  me- 
dialwärts  vorgewachsen 
und  hat  den  unteren 
Theil  des  die  Nasenfurche 
begrenzenden  lateralen 
Stirnfortsatzes  in  sein 
Gebiet  mit  einbezogen,  so- 
dass der  laterale  Stirnfort- 
satz dadurch  von  der  sich 
mittlerweile  abhebenden 
Oberlippenbildung  ausge- 
schlossen erscheint  (Abb. 
279).  An  der  primitiven 
Schädelbasis  Avachsen  be- 
reits die  Gaumenplatten  (s.  S.  214)  hervor.  Die  Nasenfurche  tritt  nur 
sehr  schwach  bei  dem  Kaninchenembryo  auf,  doch  ist  sie  in  der  Ab- 
bildung als  eine  dunklere  Linie  (die  Trennungslinie  von  Oberkieferfort- 
satz und  medialem  Stirnfortsatz),  die  über  die  primitive  Oberlippe  nach 
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Abb.  279.  Schädelbasis  iiud  OberlippenbilduDg  eiues 
Kaniuchenembrj'O  von  13  Tagen.  Vergrösseruug  8/1. 


—Eiechlappen 


Primitive 
Nasenhöhle 


-  Hemisphäre 


Primitive 
Nasenhöhle 


Nasenloch  Medialer  Stirnfortsatz 

ab  (■ 

Abb.  280.    Drei  Schnitte  aus  einer  Serie  des  Vorderkopfes  eines  Embryo  von  Vesper- 

tilio  murinus.    Vergr.  14/1. 


dem  Dach  der  primitiven  Mundhöhle  verläuft,  zu  erkennen.  Denkt 
man  sich  in  das  schlitzförmige  Nasenloch  eine  Sonde  in  die  blind 
endigende  primitive  Nasenhöhle  eingeführt,  so  würde  man  unter  die 
Oberlippenanlage  gelangen  und  in  der  Gegend  des  Endes  der  Nasen- 
furche von  oben  an  das  Dach  der  primitiven  Mundhöhle  stossen. 

Die  während  der  Oberlippenbildung  ablaufenden  Veränderungen 
in  der  weiteren  Entwicklung  der  Nasenhöhle  ergeben  sich  zunächst 
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am  besten  aus  der  Betraclitung  der  drei  aufeinander  folgenden  Frontal - 
schnitte  durch  den  Kopf  eines  Embryo  von  VespertiUo  murinus. 
Im  Schnitt  a  sind  die  Nasenlöcher  getroffen;  der  weiter  nach  innen 
gelegene  nächste  Schnitt  b  hat  ausser  den  vom  Vorderhirn  nach  vom 
ausgehenden  Lobi  olfactorii  die  primitive  Nasenhöhle  angeschnitten, 
doch  ist  die  ursprüngliche  epitheliale  Verbindung  ihrer  Auskleidung 
mit  dem  Ektoblast  nicht  mehr  vorhanden.  Der  zur  Bildung  der 
Oberlippe  dienende  Mesoblast  durchbricht  nämlich  die  epitheliale 
Verklebung,  und  Avird  so  in  dieser  Gegend  die  primitive  Nasenhöhle 


Thräiienfarche 


—  Oberkieferfortsatz 


Medialer  Stirnfortsatz   Membrana  T)ncco-nasalis 
(Septum  narium) 

Abb.  281.  Froutalschnitt  des  Kopfes  eines  9  mm  langen  Kaninehenembryo  von 
13  Tagen  (wie  Abb.  279).  Der  Schnitt  trifft  den  Kopf  in  der  Eichtung  der  in  Abb.  279 
bei  „ Oberkieferfortsatz "  stellenden  verlängert  zu  denkenden  Verweisungslinie  senkrecht 

zur  Papierfläche.    Vergr.  14/1. 

im  Bereiche  der  Nasenfurche  von  der  Verbindung  mit  dem  Ektoblast 
ausgeschlossen.  Später  folgende  Schnitte  zeigen  aber,  dass  an  dem 
Ende  des  Kanals  (Abb.  280c)  die  epitheliale  Verbindung  sich  erhält. 
Diese  Stelle  liegt  unmittelbar  hinter,  d.  h.  kaudahvärts  von  der  Ober- 
lippe, da,  wo  in  Abb.  283  die  primitive  Choane  (s.  u.)  aufgetreten  ist. 

Im  weiteren  Verlaufe  nimmt  die  Nasenhöhle  an  Ausdehnung  zu,  in- 
dem gleichzeitig  der  zwischen  Hirnbasis  und  Mundhöhlenwand  liegende 
Mesoblast  immer  mehr  an  Masse  gewinnt.  Besonders  erweitert  sich 
das  an  das  Dach  der  primitiven  Mundhöhle  anstossende  blinde  Ende 
der  Nasenhöhle.  Hierdurch  wird  die  das  Epithel  der  primitiven 
Mund-  und  Nasenhöhle  hier  noch  verbindende  Epithellamelle  mehr 
und  mehr  zu  einer  zarten  Membran,  der  Schlussmembran  der  Nasen- 
höhle [Membrana  bucco-nasalis  Hochstetter)  reduzirt  (vergl. 
Abb.  280  c  und  Abb.  281),  sodass  nun  jede  Nasenhöhle  nur  durch 
eine  zarte  Membran  von  der  Mundhöhle  getrennt  ist.  Betrachtet 
man  an  gut  konservirten  Embryonen  in  diesem  Stadium  das  Dach 
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der  primitiven  Mundhöhle,  so  schimmert  bei  geeigneter  Beleuchtung 
beiderseits  von  den  Nasenlöchern  her  das  Licht  durch  die  Membrana 
hucco-nasaUs  hindurch.  Durch  zunehmende  Erweiterung  der  Nasen- 
h()hle  nimmt  auch  die  Membran  an  Ausdehnung  zu  (Abb.  282),  bis 
sie  schliesslich  einreisst 
und  vergeht.  Nun  ist 
die  primitive  Nasen- 
höhle nach  der  primi- 
tiven Mundhöhle  hin 
beiderseits  geöffnet. 
Die  Oeffnung  heisst 
primitive  Choane. 
Diese  Choanen,  die,  da 
ja  auch  noch  kein 
Gaumen  gebildet  ist, 
natürlich  ganz  andere 
Bildungen  als  die  spä- 
teren Choanen  sind, 
bemerkt  man  leicht, 
Avenn  man  den  Unter- 
kiefer des  Embryo  ent- 
fernt und  die  Decke 
der  primitiven  Mund- 
höhle betrachtet  (Abb. 

Theil  der  Schädelbasis  ist  die  Anlage  des  Septum  narinm.  Indem 
die  Choanen  sich  nun  nach  hinten  unter  Erweiterung  der  Nasenhöhle 
immer  mehr  ausdehnen  und  zugleich  nach  der  Mittellinie  immer  mehr 
zusammenrücken,  werden  sie  zu  zwei  langen  sagittal  gestellten  Spalten, 
die  das  in  die  primitive  Mundhöhle  frei  hineinragende  Septum  zwischen 
sich  fassen  (vergl.  Abb.  281  und  282). 

Die  weitere  Entwicklung  der  Nasenhöhle  steht  in  naher  Beziehung 
zur  Bildung  des  Gaumens.  Schon  oben  (vergl.  S.  214)  wurde  besprochen, 
wie  durch  die  mediane  Verschmelzung  der  Gaumenplatten  schliess- 
lich eine  Trennung  der  primitiven  Mundhöhle  in  zwei  Räume  zu  Stande 
kommt,  von  denen  der  obere  respiratorische,  der  Nasenrachengang, 
[Ductusnaso-pharymjeusK'öWikev)  in  den  Bereich  der  primitiven  Nasen- 
höhle miteinbezogen  wird  und  mit  dieser  die  bleibende  Nasenhöhle 
liefert,  während  der  untere,  digestive  zur  blei  benden  Mundhöhle 
sich  umwandelt.  Die  Nasenhöhle  wird  dadurch,  dass  der  untere  Rand 
des  anfangs  frei  in  die  Mundhöhle  hineinragenden  Septum  mit  der 
oberen  Fläche  der  Gaumenplatten  in  der  Medianlinie  verwächst,  zu 


z 


Abb.  282.  Sagittalschnitt  des  Kopfes  eines  Embryo  von 
Vespertilio  murinns  von  8  mm  Länge.  Vorn  ist  das 
Vorderhirn,  hinten  das  Hinterhirn,  beide  mit  Lumen, 
ventral  vom  Hinterhirn  das  häutige  Labyrinth  getrofl'en. 
Die  Membrana  bucconasalis  trennt  die  Nasen-  von  der 
Mundhöhle.  Das  Nasenloch  liegt  nicht  in  der  Schnitt- 
fläche.   Vergr.  12/1. 


283).    Der  zwischen  den  Choanen  gelegene 
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Nasenloch 


Primitive  Choane 


Auge 


Gaumenplatte 


einem  i)aarigen  Hohlraum.  Da  die  Ga\imeni)latten  hinten  einen 
i'reien  IJand  haben,  kann  man  naturgemäss  nacli  Bildung  des  (jaumens 
um  diesen  I\and  heiinu  von  dei'  Mundhöhle  aus  durch  die  nun 
gebildeten  Choanen  in  die  Nasenhöhle  gelangen. 

Die  Nasengaumengänge  [Ductus  nasopalalini)  im  (Janulis 
incisivus  oder  die  Stenson 'sehen  Gänge,  die  bei  manchen  Säugern 

sich  finden,  sind  ein  Rest 
der  ursprünglichen  Ver- 
bindung zwischen  der 
Mundhöhle  und  dem  un- 
teren respiratorischen  Ab- 
schnitte der  Nasenhöhle. 
Bei  dem  Menschen  per- 
sistiren  sie  nur  in  ver- 
schiedenartigen Resten, 
und  auch  bei  Embryonen 
werden  sie  nie  von  einer 
grösseren  Weite  gefunden. 

In  dem  Septum  ent- 
wickelt sich  die  knor- 
pelige Nasenscheidewand 
des  Primordialschädels,  an 
welcher  später  als  Deck- 
knochen der  Yomer  und 
die  Zwischenkiefer  sich  ausbilden  (s.  S.  220)  und  aus  den  im  Zu- 
sammenhange mit  dem  oberen  Rande  des  Septinn  verknorpelnden 
lateralen  Stirnfortsätzen  gestalten  sich 
die  seitlichen  Theile  der  äusseren  Nase, 
die  Thränen-  und  Nasenbeine  entstehen.  Die  Muscheln  treten 
schon  im  zweiten  Monate  als  knorpelige  Ausw'üchse  der  Seitentheile 
der  knorpeligen  Nase  auf,  mit  deren  Weiterwuchern  das  Epithel 
der  Nasenhöhle  immer  gleichen  Schritt  hält.  Im  2.-3.  Monate  ist 
das  Labyrinth  schon  in  allen  seinen  wesentlichen  Theilen  zierlich  aus- 
geprägt, immerhin  fehlen  noch  alle  Nebenhöhlen.  Diese  bilden  sich 
schon  am  knorpeligen  Nasengerüste  aus  und  sind  alle  in  erster  Linie 
von  Knorpel  imigebene  Ausbuchtungen  der  Nasenschleimhaut,  die 
keinerlei  Beziehungen  zu  den  benachbarten  Knochen  zeigen.  Eine 
Zeitlang  wachsen  dann  die  knorpeligen  Kapseln  der  betreffenden 
Hölilen  zusammen  mit  der  Schleimhaut  weiter,  während  zugleich  die 
benachbarten  Belegknochen  eine  äussere  Hülle  um  dieselben  bilden, 
zuletzt  aber  schwinden  die  Knorpelkapseln,  ohne  zu  verknöchern,  und 


Medulla  oblongata 


Abb.  283.    Kopl  eiues  Schweiusembryo  von  1,6  cm 
Länge  nacb  Entfernung  des  Unterkiefers   von  der 
Mundhöhle  aus  gesehen.    Vergr.  8/1. 


die  Siebbeinlabyrinthe  und 
an  denen  als  Belegknochen 
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werden  von  nun  an  die  Nebenhöhlen  der  Nase  von  den  betreffenden 
Belegknochen  unmittelbar  begrenzt,  an  denen  dann  zur  Aufnahme  der 
immer  weiter  wuchernden  Schleimhautaussackungen  ebenfalls  Höhlungen 
sich  ausbilden,  die  nach  Kölliker  in  derselben  Weise  entstehen  wie 
alle  Resorptio.nslücken  von  Knochen.  Am  frühesten  fällt  die  Bildung 
der  Sinus  sphenoidales 
3—4  Monate  alten 
Fötus  in  der  ersten 
Anlage  begriffen  sind 
(von  Mihalkovics) 
und  von  denen  erstere 
bei  der  Geburt  schon 
ganz  gut  ausgejjrägt 
sind,  wogegen  die  volle 
Ausbildung  der  High- 
morshöhle erst  nach 
Durchbruch  der  Milch- 
zähne eintritt.  Die 
Sinus  ethmoidales  und 
frontales  sind  auch  be- 
reits früh  (7;  Monat)  in 
der  ersten  Anlage  nach- 
weisbar, erreichen  aber 
erst  zur  Pubertätszeit 
eine  grössere  Ausdeh- 
nung und  ihre  endliche 
Ausbildung  in  einer  noch  späteren  Zeit. 

.  Eine  besondere,  mit  den  Geruchsorganen  in  Verbindung  stehende 
Bildung  sind  die  J acobs on 'sehen  Organe,  welche  bei  Säugern  als 
zwei  von  Knorpelkapseln  gestützte  und  in  die  Stenson'schen  Gänge 
einmündende  Röhren  am  Boden  der  Nasenhöhle  neben  der  Scheide- 
wand ihre  Lage  haben  und  von  Kölliker  auch  beim  Erwachsenen  als 
Rudimente  aufgefunden  worden  sind.  Sie  erhalten  einen  eignen 
Zweig  der  Riechnerven  und  besitzen  bei  vielen  Säugern  zeitlebens 
typisches  Riechepithel.  Sie  entstehen  als  Ausstülpungen  der  medialen 
Wand  der  Riechgrube  schon  sehr  früh;  bei  dem  menschlichen  Embryo 
schon  in  der  4. ,  Woche. 

Der  Nervus  olfactorius.    Die  Fila  olfactoria  wachsen  aus 
dem  Epithel  der  Riechgrube,  dessen  Zellen  sich  früh  in  die  zu  den 
Riechzellen  werdenden  Neuroblasten  und  in  die  Stützzellen  sondern 
nach  dem  Riechlappen  hin  (Disse).    Die  Neuroblasten  senden  ihren 


und  des  Äntruni  Highmori^  die  schon  beim 


Abb.  284.  Frontalschnitt  durch  die  Nasenhöhlen  eines 
menschlichen  Embryo  von  fünf  Monaten  in  der  Gegend 
des  Sinus  maxillaris  {Highmori).  Zur  Seite  die  Augen- 
höhlen, unten  die  Mundhöhle.  Vergr.  4mal.  cg  Crista 
galli;  er  Foramina  cribrosa;  cl  seitliche  Nasenknorpel; 
CS  knorpelige  Wand  des  Sinus  maxillaris  a;  cm  Concha 
media;  ei  Coneha  inferior;  ms  Maxiila  stiperior;  s  Septnm 
cartilagineum;  v  Vomer.    (Nach  Kölliker.) 
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Nervenfortsatz,  die  Kiechnervenfaser,  also  in  centrii)etaler  Richtung, 
aus,  und  endigt  jede  Faser  mit  ihrem  Telodendrion  frei  in  dem  Riecli- 
lappen.  Die  zwischen  den  Riechnervenfasern  gelegenen  Zellen  sind 
(wie  die  Gliazellen  des  Opticus)  ektoblastischer  Herkunft  und  wandern 

als  Leitungsbahn  für 
dem 
nach 


gleichsam 

die  Fasern  mit  diesen  aus 
Epithel    der  Riechgrube 
innen  aus. 

Die  äussere  Nase  entsteht 
durch  Verwachsen  der  medialen 
und  lateralen  Stirnfortsätze,  von 
denen  die  ersteren  —  zusammen 
auch  wie  oben  erwähnt  einfach 
als  Stirnfortsatz  bezeichnet  —  sich 
immer  mehr  verschmälern  und  sich 
zum  Septum  gestalten,  während 
die  lateralen  Fortsätze  hauptsäch- 
lich in  die  Nasenflügel  übergehen. 
Die  Nasenlöcher  rücken  dabei  ein- 
ander immer  näher  und  nehmen 
allmählich  eine  mehr  horizontale 
Stellung  an.  In  der  5.  Woche 
(Abb.  134)  ist  der  Stirnfortsatz 
als  Anlage  der  Stumpfnase  bereits 
von  dem  übrigen  Theil  des  Stirn- 
wulstes winklig  abgesetzt,  indem 
das  Mittelstück  des  StiruAvulstes 
gleichsam  einsinkt.  Hei  dem  ca.  5  Wochen  alten  Embryo  beträgt 
die  Entfernung  der  beiden  Nasenlöcher  voneinander  1,7  mm.  bei 
dem  7  Wochen  alten  Embryo  1,2  mm  (His)  und  Avird  mit  zunehmen- 
dem Wachsthum  relativ  immer  geringer. 

Nachdem  wir  mit  Hilfe  der  Darstellungen  auf  S.  60  und  61  einen 
Einblick  in  die  Entwicklungsvorgänge  des  Gesichtes,  sowie  der  Mund- 
und  Nasenhöhle  gewonnen  und  auch  einen  Theil  der  durch  Störungen 
des  normalen  Entwicklungsganges  bedingten  Missbildungeu  kennen 
gelernt  haben,  sei  unter  Hinweis  auf  die  Abb.  286  u.  287  noch  der 
hochgradigsten  Missbildung  im  Bereiche  des  Gesichts  gedacht,  der 
sogenannten  Gesichts  spalte.  In  dem  ersten  der  beiden  Fälle 
(Abb.  286)  zeigt  das  Gesicht  eine  von  dem  unteren  rechten  Augenlid 
ausgehende  schief  einwärts  zum  Mund  verlaufende,  theils  vernarbt 
erscheinende  Spaltbildung.  Die  Spalte  ist  im  Wesentlichen  als  Colobom 


Abb.  285.  Froutalschniit  durch  die  Nasen- 
höhle eines  viermonatlichen  menschlichen 
Embryo,  8mal  vergr.  s  Sephim  nariuvi 
cartilagineum ;  cn  Cartilago  lateralis 
narium;  ci  Cartilago  conchae  inferioris; 
cj  Pflugscharknorpel  {Cartilago  Jacobsonii) ; 
oj  Organon  Jacobsonii.  (Nach  Kolli k er.) 
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des  unteren  Lides  auf  das  letztere  und  als  Lippenspalte  auf  die  Ober- 
lippe beschränkt.  Abgesehen  von  einigen  weniger  auffallenden  Ab- 
normitäten am  Kiefer  war  die  Patientin  völlig  normal.  Demgegenüber 
sehen  wir  in  dem  zweiten  Fall  eine  in  gleicher  Kichtung  verlaufende 
aber  viel  bedeutendere  und  total  entstellende  Spalte  eines  einige  Tage 
alten  Kindes.  Die  Sj)alte  beginnt  etwas  links  von  der  Mitte  der 
Oberlippe,  betritt't  sämmtbche  Weichtheile  der  Wange,  schliesst  ein 


Abb.  286.  Rechtsseitige  Gesichtsspalte  eines  13jährigen  Mädchens.  (Nach  Kraske.) 
Abb.  287.    Linksseitige   grosse  Gesichtsspalte   von    einem    lebenden   Kinde.  (Nach 

Hasselmaun.) 

nicht  normal  gestaltet&s  Auge  ein  und  geht  noch  über  das  Auge  in 
die.  seitliche  Stirngegend  hoch  hinauf.  Der  Knochen  war  nicht  erheb- 
lich von  der  Spaltbildung  befallen,  indem  der  Processus  alveolaris 
des  Unterkiefers  imd  der  obere  Augenbrauenbogen  nur  leicht  ein- 
gekerbt erschienen. 

Ein  Vergleich  dieser  Missbildungen  mit  den  beschriebenen  Ent- 
wicklungsvorgängen (speziell  mit  der  Abbildung  259)  lehrt,  dass  die 
Spaltbildung  in  beiden  Fällen  in  der  Richtung  der  Thränenfurche 
(Augennasenrinne)  verläuft.  Wir  haben,  wie  leicht  verständlich,  solche 
Vorkommnisse  auf  eine  mangelhafte  Vereinigung  des  Oberkieferfort- 
satzes einerseits  mit  den  beiden  Stirnfortsätzen  andererseits  zurück- 
zuführen. Häufig  sind  derartige  Gesichtsspalten  mit  Kieferspalte 
und  Wolfsrachen  kombinirt.  Li  dem  Falle  286  ist  intrauterin  in 
der  anfangs  nicht  ganz  ausgeglichenen  Augennasenrinne  später  ein 
theilweiser  Verschluss  eingetreten,  worauf  die  Narbenbildung  hin- 
deutet. 


4.  Die  Entwieklung  der  äusseren  Haut. 


Entsprechend  der  Zusammensetzung  der  äusseren  Haut  aus  einem 
epithelialen  und  einem  bindegewebigen  Theile  (Epidermis  und  Cutis) 
sehen  wir  an  der  Entwicklung  der  Haut  zweierlei  Keimblätter 
betheiligt.  Die  Epidermis  mit  allen  epidermoidalen  Theilen  der  Nägel 
und  Haare  (bei  Thieren  die  Krallen,  Klauen,  Hufe,  Hörner,  Stacheln), 
sowie  die  Drüsenzellen  aller  Hautdrüsen  stammen  von  dem  Ektoblast 
her,  während  die  Cutis  aus  dem  Bildungsheerde  allen  Bindegewebes, 
dem  Mesoblast,  hervorgeht. 


I.  Der  ektoblastisclie  Theil  der  Haut. 

Die  Oberhaut  des  Menschen  besteht  im  ersten  und  im  Anfanse 
des  zweiten  Monates  aus  einer  einfachen  Lage  sehr  zierlicher,  zart 

konturirter  polygonaler  Zellen  von  27 — 45 
Durchmesser.  Unter  ihnen  zeigen  sich  in 
einfacher  zusammenhängender  Schicht  kleinere 
Zellen  von  6,8  bis  9,0  /<  als  erste  Andeutung 
der  Keimschicht.  In  weiterer  Entwicklung 
verdickt  sich  die  Epidermis  des  Embryo  ziem- 
lich rasch,  indem  sich  durch  Wucherung  der 
kleinen  Elemente  bald  mehrfache  Zellenlagen 
bilden,  die  Keimschicht  an  Stärke  gewinnt 
und  die  Hornschicht  durch  Uebergang  der 
kleinen  Zellen  in  grössere  Scliüppchen  sich 
verdickt. 

Schon  sehr  früh  tritt  eine  Abstossung  zu  Grunde  gehender  Zellen 
an  der  Oberfläche  ein.  Die  Zellen  werden  bei  den  Embryonen  mancher 
Säuger  als  zusammenhängende  Mantelschicht  abgelöst,  die  den  Namen 


Abb.  288.  Zellen  der  obersteu 
Epidermislage  eiues  zwei- 
nionatlicheu  menschlichen 
Embryo,  350nuil  vergrössert. 
(Nach  Kölliker.) 
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Kpitrichiuiu  führt,  weil  sie  die  Lage  deckt,  in  welcher  bald  darauf 
die  ersten  Haaranlagen  erscheinen.  Vom  fünften  Monate  an  werden 
diese  Abschiippungen  an  der  Obertläche  besonders  augenfällig,  und 
findet  man  im  sechsten  Monate  die  Embryonen  über  und  über  von 
einer  klebrigen,  etwas  Fett  enthaltenden  Masse,  der  sogenannten 
„Fruchtschraiere",  Smegma  emhri/oniim,  oder  dem  „Käsetirniss",  Vernix 
caseosa,  bedeckt,  welche  an  bestimmten  Lokalitäten,  namentlich  an 
den  Beugeseiten  der  Gelenke  (Achsel,  ICnie,  Weichen),  der  Sohle,  dem 
Handteller,  dem  Rücken,  dem  (3hre,  dem  Kopfe  und  den  Genitalien 
in  besonderer  Menge  angehäuft  ist  und  mikroskopisch  aus  Epidermis- 


Abb.  289.  Abb.  290. 


Abb.  289.  Haaranlage  von  der  Stirn  eines  16  Wochen  alten  menschlichen  Embryo, 
350raal  vergr.  a  Hornschicht  der  Oberhaut;  b  Keimschicht  derselben;  i  strukturlose 
Haut  aussen  um  die  Haaranlage  herum,  die  sich  zwischen  Keimschicht  und  Corium 
fortzieht;  m  rundliche,  zum  Theil  längliche  Zellen,  welche  die  Haaranlage  zusammen- 
setzen.   (Nach  Kölliker.) 

Abb.  290.  Anlage  eines  Augenbrauenhaares  von  0,49  mm,  50mal  vergr.,  deren  innere 
Zellen  einen  Kegel  bilden,  noch  ohne  deutliches  Haar,  aber  mit  angedeuteter  Papille. 
a  Hornschicht  der  Oberhaut;  b  Keimschicht  derselben;  c  äussere  Wurzelscheide  des 
späteren  Balges;  i  strukturlose  Haut  aussen  an  derselben;   h  Papilla  pili.  (Nach 

Kölliker.) 

Schüppchen  und  dem  Sekrete  der  um  diese  Zeit  in  physiologische 
Aktion  tretenden  Talgdrüsen,  vielleicht  auch  der  Schweissdrüsen, 
besteht.  Diese  Masse  bleibt  dann  bis  gegen  Ende  der  Geburt.  Bei 
Neugeborenen  findet  man  sie  in  einer  sehr  wechselnden  Menge  vor, 
und  sind  diese  manchmal  von  dieser  Schmiere  ganz  überzogen,  welche 
auch  den  Gebärakt  zu  erleichtern  im  Stande  ist.  Die  während  des 
Embryonallebens  abgelösten  Theile  des  Smefpna  kommen  natürlich  in 
das  Amnionwasser  zu  liegen  und  können  dann  aus  diesem  in  den 
Darmkanal  und  schliesslich  in  das  Meconium  des  Embryo  übergehen. 

Die  Haare  entwickeln  sich  am  Ende  des  dritten  Monates  und 
zwar  in  der  Weise,   dass   die  Keimschicht  der  Oberhaut  kleine 
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zapfenförmige  Wiicliuruiigen  nach  innen  bildet,  die  sogenannten  Jlaar- 
keime"  oder,  genauer  be/eiclmet,  die  Anlagen  der  Haare  und  der 
Wurzelscheiden.  Diese  beim  Menschen  sicherlich  nicht  hohlen  Wuche- 
rungen der  Epidermis  (Abb.  289)  erhalten  von  der  Cutis  eine  Um- 
hüllung, welche  anfänglicli  nicht  gerade  als  etwas  Selbständiges 
auftritt,  vielmelir  erscheint,  wie  in  allen  diesen  Fällen,  die  Epidermis- 
wucherung  als  das  Wesentliche  und  Bestimmende,  und  tritt  die  Um- 
hüllung durch  die  gefässhaltigen  Theile 
erst  später  mehr  hervor  und  stellt  dann 
den  der  Cutis  angehörigen  Theil  des 
Haarbalges  dar.  Im  weiteren  Verlaufe 
nun  gestalten  sich  die  Wucherungen 
der  Keimschicht  der  Epidermis  zu 
langen  flaschenförmigen  Gebilden,  in 
deren  Grund  von  der  Anlage  des  Haar- 
balges aus  eine  Wucherung  sich  hinein- 
bildet, die  Anlage  der  „Haarpapille", 
in  der  schon  früh  Gefässe  sichtbar 
werden.  Zugleich  sondern  sich  die  Epi- 
dermiszellen  der  Haaranlage  im  Grunde 
derselben  in  zwei  Schichten,  eine  innere, 
in  welcher  die  Elemente  eine  mehr  ge- 
streckte Form  annehmen,  die  Anlage  des 
Haares  und  der  inneren  Wurzelscheide, 
und  eine  äussere,  deren  Zellen  mit  den 
Zellen  der  Keimschicht  in  Verbindung 
bleiben  und  die  äussere  Wurzelscheide 
darstellen  (Abb.  290).  Endlich  trennt 
sich  die  innere  Lage,  während  sie 
sich  verlängert,  nochmals  in  zwei,  das  Haar  und  die  innere  Wurzel- 
scheide (Abb.  291).  Somit  bildet  sich  das  Haar  mit  seinen  Schei- 
den einfach  durch  Differenzirung  der  Zellen  der  primitiven  soliden 
Epidermisanlage  und  erscheint  schon  in  frühester  Zeit  als  ein 
ganzes  kleines  Härchen  mit  Wurzel,  Schaft  und  Spitze,  welches  je- 
doch zuerst  nicht  hervorragt,  sondern  von  beiden  Lagen  der  Ober- 
haut bedeckt  ist.  Darauf  beginnen  die  Härchen  zu  wuchern  und 
brechen  bald  durch.  Dieses  Durchbrechen  der  Haare  beginnt  am 
Ende  des  fünften  Monates  am  Kopfe  und  in  der  Augenbrauengegend 
und  endet  in  der  23. — 25.  Woche  an  den  Extremitäten.  Die  eben 
hervorgebrochenen  Haare  haben  eine  sehr  regelmässige  Stellung,  wie 
dies  namentlich  von  Esch  rieht  vor  Jahren  genauer  verfolgt  und 


a-  ■ 


Abb.  291.  Haaraulage  von  dea 
Augenbrauen  mit  einem  längeren, 
aber  noch  nicht  durchgebrochenen 
Haare  von  0,63  mm  Länge.  Die 
innere  Wurzelscheide  überragt  oben 
die  Haarspitze  in  etwas,  und  seitlich 
am  Halse  des  Balges  zeigen  sich  in 
Gestalt  zweier  warzenförmiger  Aus- 
wüchse der  äusseren  Wurzelscheide 
die  ersten  Anlagen  der  Talgdrüsen. 
(Nach  Kölliker.) 
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durch  Abbildungen  versinnlicht  Avorden  ist.  Es  konvergiren  nämlich 
dieselben  nach  gewissen  Linien  hin  und  divergiren  von  gewissen 
Punkten  oder  Linien  aus,  so  dass  sie  eigenthümliche  federartige 
Zeichnungen,  Wirbel,  Kreuze  u.  s.  w.  bilden,  deren  ausführliche 
Schilderung  jedoch  nicht  im  Bereiche  unserer  Aufgabe  liegt. 

Die  embryonalen  Haare  (Wollhaare,  Lanugo)  bilden  einen  gegen- 
über den  späteren  Verhältnissen  dichten  Pelz  bis  gegen  das  Ende 
des  Embryonallebens.    Doch  finden  sich  in  dieser  Beziehung  grosse 

Verschiedenheiten.  Schon 
während    des  Embryonal- 
lebens fällt  auch  ein  Theil 
der  Haare  aus,  kommt  in 
das    Amnionwasser,  wird 
unter  Umständen  vom  Fötus 
verschluckt  und  findet  sich 
dann  im  Darmkanale  und 
den     Fäkalmassen  [Meco- 
nium),  welche  gleich  nach 
der  Geburt  zuweilen  in  ziem- 
lich   beträchtlicher  Menge 
entleert  werden.  Gegen  Ende 
der  Fötalzeit  oder  erst  nach 
der  Geburt  fällt  die  Lanugo 
aus  und  bilden  sich  neue 
Haare  an  der  Stelle  der  ver- 
lorenen.   Es  kommt  jedoch 
bekanntlich  nicht  mehr  zur 
Ausbildung    eines   der  ur- 
sprünglichen    Lanugo  an 
Dichte  gleichenden  Haarklei- 
des. Denn  der  Mensch  wird, 
wie  es  in  den  letzten  Phasen 
seiner  Stammesgeschichte  der 
Fall  war,  so  auch  am  Schlüsse 
seiner     Ontogenie  immer 
„nackter'^ 

Die  Neubildung  geht  von  der  äusseren  Wurzelscheide  der  Haarbälge 
t  der  Wollhaare  aus,  Avelche  nichts  als  äs,^  Stratum  germinativum  des  Haar- 
Ibalges  ist,  und  entwickelt  die  Wurzelscheide  ganz  nach  dem  Typus  der 
»embryonalen  Haarsäckchen  in  sich  ein  neues  Haar  sammt  einer  inneren 
'Wurzelscheide,  welches  dann  allmählich  neben  dem  Wollhaare  in  die 


Abb.  292.  Ausgezogene  Augenwimpern  eines 
einjährigen  Kindes,  20mal  vergr.  A.  Eine  solche 
mit  einem  Fortsatze  der  Zwiebel  oder  äusseren 
Wurzelscheide  von  0,56  mm,  in  welchem  die 
zentralen  Zellen  länglich  sind  (ihr  Pigment  ist 
nicht  wiedergegeben)  und  als  ein  deutlicher  Kegel 
von  den  äusseren  sich  abgrenzen.  B.  Augen- 
wimper, in  deren  Fortsatz  von  0,67  mm  Länge 
der.  innere  Kegel  in  ein  Haar  und  eine  innere 
Wurzelscheide  umgebildet  ist.  Das  alte  Haar 
ist  höher  heraufgerückt  und  besitzt  ebensowenig 
wie  in  A  eine  innere  Wurzelscheide,  a  äussere, 
h  innere  Wurzelscheide  des  jungen  Haares,  c  Grube 
tÜT  die  Haarpapille,  d  Zwiebel,  e  Schaft  des  alten 
Haares,  /  Zwiebel,  g  Schaft,  h  Spitze  des  jungen 
Haares,  i  Talgdrüsen,  k  drei  Schweisskanäle,  die 
in  A  in  den  oberen  Theil  des  Haarbalges  ein- 
:  münden,  l  Uebergang  der  äusseren  Wurzelscheide 
in  die  Keimschicht  der  Oberhaut.  (Nach  K  ö  1 1  i  k  e  r.) 
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Höhe  wächst  und  endhch  zu  derselhen  Oetinung  liei  auskonimt  (Ahh.  2'J2). 
Während  dies  geschielit,  Avird  die  Ernährung  des  Wollliaares  dadurcli 
gestört,  dass  es  durch  den  an  seiner  Basis  gebikleten  Fortsatz  seiner 
Scheiden  von  seinem  Krnährungsorgane,  der  gefässlialtigen  Haar- 
papille,  abgehoben  wird,  in  Folge  dessen  dann  seine  untersten  Zellen 
verhornen,  während  sie  in  der  Zwiebel  lebenskräftiger  Haare  ganz 
weich  sind.  Ist  die  alte  Haarzwiebel  verkümmert  und  das  Wollhaar 
immer  mehr  nach  aussen  geschoben,  so  fällt  das  alte  Haar  endlich 
aus,  und  nimmt  das  sekundär  gebildete  die  Stelle  desselljen  ein.  In 
dieser  Weise  entstehen  offenbar  an  allen  Stellen  statt  der  Wollhaare 
die  bleibenden  Haare,  wobei  nur  noch  das  zu  bemerken  ist,  dass 
solche  Neubildungsvorgänge  öfters  sich  wiederholen  und  selbst  noch 
beim  Erwachsenen  sich  finden,  mithin  auch  dem  Menschen  nicht 
bloss  ein  einmaliger  Haarwechsel  zukommt. 

Bei  der  Bildung  des  Ersatzhaares  scheint  es  stets  zur  Entwick- 
lung einer  neuen  Papille  zu  kommen,  doch  sind  einige  Forscher  der 
Ansicht,  dass  sich  das  neue  Haar  auch  wieder  auf  der  alten  Papille 
bilden  könne. 

Die  erste  Andeutung  der  Nagelanlage  tritt  in  der  zweiten 
Hälfte  des  dritten  Monates  auf.  An  der  Dorsalseite  oder  Endphalan.v 
kommt  es  zur  Ausbildung  eines  leicht  vertieften  Feldes,  des  Nagel- 
feldes.  Es  ist  umgeben  von  einem  Wulst,  der  Anlage  des  Nagel - 
w  alles,  der  sich  vorn  zu  einem  Epidermiswulst  dem  Nagel  säum 
verdickt.  Nach  der  volaren  Seite  hin  ist  dieser  durch  eine  Furche, 
die  Grenzfurche,  von  der  Fingerbeere  getrennt. 

Die  Verhornung  oder  die  Bildung  des  eigentlichen  Nagels  beginnt 
am  Ende  des  dritten  Monates,  wo  die  äusseren  Zellen  der  zum  Stratum 
Mal/pighii  werdenden  Schicht  im  Bereiche  der  Nagelfeldes  in  ihi-em 
Inneren  Eleidinkörner  entwickeln,  die  ja  überall  als  Vorboten  der 
Verhornung  auftreten.  Diese  Zellen  verhornen  alsdann,  und  ist  dem- 
gemäss  diese  erste  Anlage  des  Nagels  aussen  von  einem  auf  diesem 
Stadium  bereits  mehrfach  geschichteten  Stratum  cornenm  bedeckt. 
Es  heisst  Eponychium.  Von  der  Anlagestelle  schreitet  die  Ver- 
hornung dann  in  den  Nagelwall  fort,  und  verdickt  sich  dann  auch 
der  Nagel  bald  durch  Zutritt  neuer  Elemente  von  derselben  Lage 
aus,  so  dass  er  in  der  20.  Woche  sammt  seinem  Stratum,  germinativum. 
bereits  54  misst,  und  wächst  zugleich  auch  an  den  Seiten  und  an 
der  Wurzel  in  die  Breite  und  Länge.  Immerhin  bleibt  er  bis  zum 
Ende  des  fünften  Monates  unter  der  Hornschicht  der  Oberhaut  und 
ohne  freien  Rand,  welcher  letztere  erst  nach  der  Hälfte  des  sechsten 
Monates  erscheint,  sodass  im  siebenten  Monate  der  Nagel,  die  grössere 
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Weichheit  und  den  Umfang  abgerechnet,  in  nichts  Wesentlichem  vom 
fertigen  Nagel  abweicht.  Bei  Neugeborenen  sind  die  Nägel  am  Körper 
0,68—0,74  mm  dick  und  durch  ihren  weit  vorstehenden,  dünnen,  bis 
zu  3—4  mm  langen  freien  Rand  bemerkenswerth,  der  nichts  Anderes 
als  der  im  Laufe  der  Entwicklung  nach  vorn  geschobene  Nagel  einer 
früheren  Periode  (ungefähr  des  sechsten  Monates)  ist  und  bald  nach 
der  Geburt  sich  abstösst.  In  vergleichen- 
der Beziehung  ist  interessant,  dass  der 
wieder  verschwindende  Nagelsaum  des 
menschlichen  Embryo  als  ventraler 
Theil  der  Nagelanlage  aufzufassen  ist 
und  dem  gleichen,  bei  Säugern  als 
Sohlenhorn  zeitlebens  bestehen  bleiben- 
den Tbeile  entspricht. 

Von  den  Drüsen  der  Haut  sind  die 
Talgdrüsen  an  den  meisten  Gegen- 
den Wucherungen  der  Haarbälge,  deren 
äussere  Wurzelscheiden  kleine,  warzen- 
förmige, ganz  aus  Zellen  gebildete  Her- 
vorragungen zu  einer  Zeit  treiben,  wo 
die  Haare  schon  etwas  entwickelter  sind 
(Abb.  291).  Diese  Auswüchse  gestalten 
sich  zu  birn-  und  flaschenförmigen  Ge- 
bilden, in  welchen  dann  auch  eine  Höhle  dadurch  entsteht,  dass  die 
innersten  Zellen  dieser  Anlagen  eine  Fettmetamorphose  erleiden.  Dieses 
Fett  wird  dann  als  erstes  Sekret  oder  Hauttalg  in  die  Haarbälge,  deren 
Haare  mittlerweile  durchgebrochen  sind,  entleert.  Die  weitere  Ent- 
wicklung der  Talgdrüsen  ist  leicht  zu  begreifen.  Die  Zellenmasse 
■derselben  wuchert  durch  solide  Sprossenbildung  weiter,  wodurch  die 
Drüse  verästelt  traubenförmig  wird,  und  in  diesen  Knospen  -eht 
dann  die  Bildung  von  Höhlungen  genau  ebenso  vor  sich  wie  in  "den 
•ersten  Anlagen. 

Wo  die  Talgcküsen  selbständig  vorkommen,  wie  z  B    an  der 
Glans  pmis,  entwickeln  sich  dieselben  nach  dem  nämlichen  T-ypus 
;.aber  direkt  von  der  Epidermis  aus.  ' 

Die  Schwei  ssdrüsen  entwickeln  sich  genau  nach  dem  Typus  der 
lalgdrusen.    Ihre  ersten  Anlagen,  die  im  fünften  Fötalmonate  er. 
^.Schemen  gleichen  denen  der  Haarbälge  sehr  und  sind  nichts  als  solide 
flaschenförmige  Auswüchse  (Abb.  294)  des  Stratum  germinativnm  der 
Oberhaut,  die  in  die  Cutis  sich  hineinerstrecken  und  von  einer  dünnen 
iüulle  der  letzteren  umgeben  sind.    Dann  werden  diese  Auswüchse 


Abb.  293.  Zur  Entwicklung  der 
Talgdrüsen  von  einem  sechsmonat- 
lichea  Fötus,  ungefähr  250mal  vergr. 
a  Haar,  b  innere  Wurzelscheide, 
hier  mehr  der  Hornschicht  der 
Oberhaut  gleich,  c  äussere  Wurzel- 
scheide, d  Talgdrüsenanlage.  (Nach 
Kölliker.) 
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länger  und  gestalten  sich  im  sechsten  Monate  zu  leicht  gewundenen 
schmächtigen  Anhängen,  deren  Enden  kolbig  verbreitert  sind,  bestehen 
jedoch  immer  noch  durch  und  durch  aus  kleinen  rundlichen  Zellen. 
Erst  im  siebenten  Monate  zeigen  die  Drüsen  im  Innern  einen  Kanal, 
dessen  Entstehung  wahrscheinlich  mit  dem  Auftreten  von  Flüssigkeit 
zwischen  den  centralen  Zellen  der  Drüsenanlagen  zusammenhängt,  bei 
welchem  Vorgange  vielleicht  auch  ein  Theil  dieser  Zellen  sich  auflöst 


ttr- 


Abb.  294. 


Abb.  295. 


Abb.  294.  Schweissdrüsenanlage  von  einem  fünfmonatlichen  menschlichen  Embryo, 
bei  350maliger  Vergr.  a  Hornschicht  der  Oberhaut,  h  Keimschicht,  c  Corium,  d  Drüsen- 
anlage ohne  Lumen,  aus  kleinen  runden  Zellen  bestehend.  (Nach  Kölliker.) 
Abb.  295.  A  Schweissdrüsenanlagen  aus  dem  siebenten  Monate,  5  mal  vergr.  Die 
Buchstaben  abd  wie  bei  Abb.  294.  Das  Lumen  e  ist  durchweg  vorhanden,  nur  reiclit 
es  nicht  ganz  bis  ans  Ende  der  dickereu  Theile  der  Drüsenanlagen,  die  zu  den  Drüsen- 
knäueln sich  gestalten.  Fortsetzung  der  Kanäle  in  die  Oberhaut  hinein  und  Schweiss- 
poren  /  sind  da     B  Ein  Knäuel  einer  Schweissdrüse  aus  dem  achten  Monate.  (Nach 

Kölliker.) 

in  derselben  Weise,  wie  dies  bei  der  Bildung  der  Höhlungen  in  den 
Talgdrüsen  gefunden  wird.  Um  dieselbe  Zeit,  avo  die  Zmwwrt  auf- 
treten, zeigen  auch  die  Enden  der  Drüsenanlagen  ein  vermehrtes 
Wachsthum,  verdicken  sich  und  krümmen  sich  retortenförmig,  sodass 
jetzt  auch  die  Anlagen  der  späteren  Drüsenknäuel  zu  erkennen  sind 
(Abb.  295).  Während  dies  geschieht,  brechen  dann  auch  die  Höhlen 
nach  aussen  durch  und  entstehen  die  Oeffmmgen  der  Schweisskanäle, 
ein  Vorgang,  der  durch  Fortsetzung  der  Lückenbildung  auf  das 
Stratum  germinatwum  der  Oberhaut  und  Abschuppung  der  Hornschicht 
sich  erklären  lässt.  In  den  letzten  Monaten  der  Schwangerschaft 
bilden  sich  dann  die  Drüsen  vollständig  aus,  sodass  sie  bei  Neu- 
geborenen, abgesehen  von  der  Grösse ,  in  nichts  von  denen  des  Er- 
wachsenen sich  unterscheiden. 
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Wie  die  Talg-  und  Schweissdrüsen ,  so  sind  auch  die  Milch- 
drüsen aus  Wucherungen  der  fötalen  Epidermis  hervorgegangen. 
Bei  denjenigen  Säugern,  welche  durch  das  Vorhandensein  von  vielen 
getrennten  Drüsenkomplexen  ausgezeichnet  sind,  (z.  B.  Schwein,  Nage- 
thiere,  Carnivoren)  tritt  die  erste  Anlage  als  eine  von  der  Wurzel  der 
vorderen  zu  der  der  hinteren  Extremitätenanlage  reichende,  etwas 


Abb.  296.  .  Abb.  297. 

Abb.  296.    Schweinsembryo  von  1,5  cm  Länge  mit  der  Milehleiste. 
Abb.  297.    Schweinsembryo  von  1,9  cm  Länge  mit  den  aus  der  Milchleiste  hervor- 
gegangenen primitiven  Zitzen. 

prominirende  Epithelleiste,  die  Milchleiste  (Abb.  29Q  Ml)  auf.  Im 
Querschnitt  fällt  sie  durch  ihre  dorsale  Lage  auf.  In  dieser  Leiste 
bilden  sich  ähnlich  wie  bei  Anlage  der  Schmelzorgane  in  der 
Schmelzleiste  als  Anlagen  der  einzelnen  Drüsen  lokale  Verdick- 
ungen, die  bedeutend  über  die  Aussenfläche  hinausragen  (Abb.  298  a) 
und  als  primitive  Zitzen  bezeichnet  werden.  Bald  darauf  vergehen 
die  zwischen  den  primitiven  Zitzen  gelegenen  Strecken  der  Milch- 
leiste, sodass  nun  die  Anlagen  getrennt  hintereinander  liegen  (Abb.  297). 
Indem  dann  die  primitive  Zitze  sich  immer  mehr  abtlacht,  wuchert 
die  Anlage  in  den  unterliegenden  Mesoblast  (Abb.  29Sh),  und  tritt 
schliesslich  nicht  nur  eine  vollkommene  Abflachung  ein  (c),  sondern 

0.  Sohultze,  Entwicklungsgeschichte.  oo 
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die  Mitte  der  Anlüge  sinkt  sogui'  ein  wenig  unter  dtis  Niveau  der 
Epidermis  (Abb.  299)  und  erinnert  f^o  an  einen    von  einem  Walle 


Abb.  298.    Durchschnitte  durch  Milchdrüsenanlagen  von  Schweinsembryonen,    a  von 
1,8  cm  Länge,  b  von  2,3  cm  Länge,  c  von  3,0  cm  Länge. 

umgebenen,  als  Mammartasclie  bezeichneten  Hautbezirk  bei  tief- 
stehenden  Säugern  (Echidna),  in  welchem  das  zur  Ernährung  der 
Jungen  dienende  Drüsensekret  aufgeleckt  wird. 

Bei  dem  menschlichen  Embryo  kommt  es  nach  Allem,  was  wir 
wissen,  nicht  zur  Entwicklung  einer  Milchleiste.  Doch  hat  vor  kurzem 
H.  Schmidt  gezeigt,  dass  bei  den  Embryonen  des  2.  Monats  kranial- 


Abb.  299.    Querschnitt  der  Mi  Ichdrüsen  an  läge  mit  Warzenhof  und  beginnender  Warzen- 
bildung vom  menschlichen  Embryo  des  4.  Monates. 

und  kaudalwärts  von  der  einfachen  Normalanlage  noch  mehrfache, 
meist  der  Rückbildung  anheimfallende  Drüsenanlagen  wie  es  scheint 
regelmässig  vorkommen.  Ihr  Vorhandensein  erklärt  das  nicht  so  seltene 
Vorkommen  überzähliger  Brustdrüsen  und  Warzen  bei  dem  Menschen, 
das  als  Polymastie  und  Hyperthelie  {^rjXi]  Warze)  bezeichnet  wird. 

Das  Stadium  der  primitiven  Zitze  fällt  für  den  menschlichen 
Embryo  in  die  4.  Woche;  im  zweiten  Monat  flacht  sich  die  Anlage 
ab,  und  findet  sich  im  dritten  Monate  das  Stadium  wie  in  Abb.  298  c 
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Im  vierten  Monate  treten  wichtige  Veränderungen  ein.  Die  a^i 
den  Embryonen  mit  l'reieni  Auge  leicht  erkennbare  Anlage  ist  von 
einem  Hachen  Wall  umgeben,  der  nach  aussen  allmählich  in  einen 
kreisrunden  Hof  übergeht.  Dieser  stellt  jetzt  schon  die  erste  An- 
lage des  Warzenhofes  oder  der  Areola  niammae  dar.  Er  begrenzt 
sich  nach  aussen  deutlich  durch  die  um  diese  Zeit  aufgetretenen 
ersten  Haaranlagen,  die  als  kleine  Wucherungen  der  Epidermis  auf 
dem  der  Abb.  299  zu  Grunde  gelegten  Schnitt  beiderseits  sichtbar 
sind.  Mit  dem  Augenblicke  nämlich,  in  dem  die  Haarkeime  in  der 
Epidermis  sichtbar  werden,  ist  das  Gebiet  der  haarfreien  Areola 
mammae  bestimmt.    Der  Warzenhof  entsteht  also  keineswegs,  wie 


Abb.  300.    Querschnitt  der  Milehdrüsenaolage  mit  Warzenhof  und  Brustwarze  eiues 

menschlichen  Embryo  des  8.  Monats. 

man  wohl  liest,  erst  nach  der  Geburt.  Ebensowenig  aber  auch  die 
Brustwarze.  Denn  der  die  Anlage  umgebende  Cutiswall  ist,  wie  die 
Untersuchung  zahlreicher  und  vor  allem  gut  konservirter  Embryonen 
lehrt,  nichts  als  die  Anlage  der  jetzt  noch  relativ  sehr  breiten  und 
flachen  Brustwarze,  deren  Mitte  jene  bereits  erwähnte  kleine,  taschen- 
förmige  Einsenkung  besitzt.  Die  Drüsenanlage  selbst  zeigt  im'  vierten 
Monate  (Abb.  299)  bereits  eine  Gliederung  in  einzelne  Lappen. 

Ein  späteres  Stadium  von  dem  menschlichen  Fötus  des  achten 
Monates  ist  in  Abb.  300  dargestellt.  Die  übrigens  bei  weitem 
nicht  immer  so  deutliche  Warze  hat  sich  mehr  erhoben  und  schärfer 
von  der  Areola  abgegrenzt,  deren  äussere  Grenze  Avieder  durch 
die  nun  tief  eingedrungenen  Haarbalganlagen  bestimmt  ist^).  Die 
einzelnen  Lappen  sind  zu  langen  Sprossen  ausgewachsen,  die  be- 
reits sich  zu  verästeln  beginnen  und  mit  ihrer  Mündung  sich  nach 
der  Spitze  der  Warze  konzentriren.  Abb.  301  zeigt  noch  ein  Total- 
bild einer  isolirten  Anlage  aus  dem  siebenten  Monate,  an  der  die 
Lappenbildung  ungefähr  die  Mitte  zwischen  den  Stadien  der  Abb.  299 

Anmerkung.  Die  verbreitete  Anschauung  der  Warzenbildung  des  Menschen 
durch  Erhebung  des  sogenannten  Driisenfeldes  stimmt  nicht  mit  den  Thatsachen 
überein. 
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11.  300  hält.  Bei  dem  Neugeborenen  bildet  die  Driisenanlage  eine 
zierliche  Rosette  mit  kürzeren  einfachen  und  längeren,  leicht  ästigen 
Anhängen.  Eine  einfachere  solche  Milchdrüse  ist  in  Abb.  302  nach 
Langer  dargestellt,  doch  sind  die  Drüsen  der  Neugeborenen  meist 
zusammengesetzter,  0,5—1,0  cm  gross  und  mit  einzelnen,  1— 2mal 
gabelig  getheilten  Ausläufern  versehen,  die  an  den  Enden  1 — 5  rund- 
liche Knospen  tragen.  Jeder  der  in  Abb.  302  gezeichneten  Ausläufer 
ist  die  Anlage  eines  ganzen  Milchdrüsenlappens,  doch  erreichen 
dieselben  bekanntlich  erst  spät  ihre  volle  Ausbildung  (Langer, 
Th.  Kölliker). 

Der  Gang  der  Entwicklung  ist  übrigens  wie  bei  den  Talgdrüsen, 
und  lässt  sich  namentlich  bei  Neugeborenen,  bei  denen  die  Milch- 


Abb.  301.  Abb.  302. 


Abb.  301.  Zur  Entwicklung  der  Milchdrüse.  2.  Milchdrüse  eines  siebenmonatlichen 
weiblichen  Fötus  von  oben,  a  Centralmasse  der  Drüse  mit  grösseren  (6)  und  kleineren 
(c)  soliden  Auswüchsen,  den  Anlagen  der  grossen  Drüsenlappen.  (Nach  Kölliker.) 
Abb.  302.  Milchdrüsenanlage  eines  Neugeborenen,  a  Centralmasse  der  Drüse,  um 
welche  sich  kleinere  [b)  und  grössere  Knospen  finden,  letztere  mit  noch  solidem  kolben- 
förmigen Ende  c.  —  (Nach  Langer.) 

drüse  in  eine  Periode  lebhafter  Entwicklung  eintritt,  leicht  nachweisen, 
dass  die  Bildung  der  Höhlungen  in  den  Drüsenanlagen,  die  ebenso 
wie  die  Oeffnungen  an  der  Warze  um  diese  Zeit  auftreten,  mit  der 
Bildung  fetthaltiger  Zellen  im  Innern  derselben  zusammenhängt. 
Diese  Zellen  saramt  etwas  Flüssigkeit  stellen  die  sogenannte  „Milch 
der  Neugeborenen"  dar.  Bekanntermassen  tritt  bei  Neugeborenen 
beider  Geschlechter  eine  Anschwellung  der  Brustdrüsen  ein,  und  kann 
man  durch  Komprimirung  derselben  ein  milchartiges  Selcret  aus- 
pressen, welches  nach  der  Analyse  von  Sehl oss berger  so  ziemlich 
mit  der  Milch  übereinstimmt.    Diese  Erscheinung  wäre  ganz  räthsel- 


II.  Der  mesobiastische  Theil  der  Haut. 


341 


liaft,  könnte  man  nicht  nachweisen,  class  dieselbe  mit  der  Entwick- 
lung der  Hohlräume  in  den  Anlagen  der  Drüsenabtheilungen  zusammen- 
liängt.  Die  eben  erwähnte  raschere  Entwicklung  der  Milchdrüsen 
nach  der  Geburt,  die  einen  vermehrten  Blutandrang  im  Gefolge  hat, 
erklärt  dann  auch  die  häufigen  Fälle  von  Entzündungen  des  Organes 
hei  Neugeborenen  oder  Kindern  der  ersten  Wochen,  die  von  kolossalen 
Ektasien. der  Drüsenräume  begleitet  sind(Th.  Kölliker).  Die  weitere 
Kntwicklung  der  Milchdrüse  in  der  nachembryonalen  Zeit  scheint 
mehr  durch  Wucherung  hohler  Endbläschen  als  durch  Bildung  an- 
fangs solider  Knospen  vor  sich  zu  gehen  (Barfurth),  doch  sind  in 
(lieser  Beziehung  noch  weitere  Untersuchungen  nötig. 

II.  Der  mesobiastische  Theil  der  Haut. 

Nachdem  das  Ursegment  unter  Auflockerung  seiner  medialen  und 
ventralen  Theile  in  das  Skierotom  und  die  an  die  embryonale  Epi- 


Dlabelstran" 


Milclileiste 


Vordere  Extremität 


Ijiiudiile  Tlieile  der  Segmente 
rnniale  Ttieile  der  Segmente 


Hintere  Extremität 

Abb.  303.    Kaninclienembryo  voa  14  Tagen  mit  der  Segnientiruug  der  Dorsalgegend. 

dermis  angrenzende  Hautmuskelplatte  umgebildet  ist,  zerfällt  bald 
darauf  die  Hautmuskelplatte  in  die  mediale  Muskelplatte  oder 
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das  Myotoiu.  und  die  laterale  Cutisplatte  (s.  oben  S.  184). 
Bald  wird  dann  das  ganze  "Neuralrobr  von  dem  wuchernden  Sklerotom- 
gewebe  umhüllt.  Dorsal  breiten  sicli  die  von  je  einem  rechten  und 
linken  ürsegment  kommenden  Skierotomströme  über  das  Neurai- 
rohr aus,  vereinigen  sich  in  der  Mittellinie  und  bilden  so  die  als 
3femhrana  reuniens  siiperior  oder  obere  Vereinigungshaut  bezeichnete, 
mesoblastische  Decke  des  Medullarrohres.    Ilire  segmentale  Herkunft 


Abb    304.     Diagonaler  Längsschnitt  der  Dorsalgegeud   eines  Kaninehenembrvo  von 

14  Tagen  (vergl.  Abb.  303). 

spricht  sich  bei  manchen  Embryonen  (Kaninchen,  Maus,  Schwein)  selu' 
deutUch  in  der  Dorsalgegend  durch  quere  Epidermisfurchen  aus;  die 
Furchen  sind  die  Fortsetzungen  der  sich  ventral  direkt  anschliessenden 
Grenzen  der  aus  denllrsegmenten  stammenden  Myotome(Abb.  296u.  297). 
Im  Sagittalscluiitt  tritt  diese  Segmentirung  im  Mesoblast  kaum  hervor, 
da  die  amöboiden  Zellen  sehr  schnell  in  kräniolcaudaler  Richtung  sich 
zu  der  dann  unsegraentirten  Memhrnna  reuniens  stiperior  vereinigen. 
Doch  ist  zu  beachten,  dass  die  so  entstehende  erste  subepitheliale 
Mesoblastlage  segmentalen  Ursprunges  ist  und  dass  in  der  Dorsal- 
gegend also  vorübergehend  subepithelialeSegmente  sich  finden. 

Die  Entwicklung  des  primitiven  Wirbels  aus  den  Skierotomen 
wurde  oben  (s.  S.  185)  ausführlich  beschrieben.  Die  primitiven  Bogen 
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erreichen  weiterhin  dorsalwärts  sich  ausbreitend  die  Epidermisanlage 
und  führen  so  zu  einer  im  Sagittalschnitt  nach  guter  Konservirung 
sehr  deutlichen  Theilung  jedes  subepithelialen  Segmentes  in  einen 
dichteren  kaudalen  Bezirk,  der  die  Verlängerung  des  primitiven 
Wirbelbogens  darstellt,  und  einen  lockergefügten  kranialen  Abschnitt 
(Abb.  304). 

Der  kaudale  Abschnitt  ist  anfangs  schmaler,  als  der  kraniale, 
■doch  gleicht  sich  der  Unterschied  sehr  bald  aus.  Bei  dem  Embryo 
der  Abb.  303  ist  kopfwärts  die  letztgenannte  subepitheliale  Seg- 
mentirung,  durch  welche  jeder  einem  Ursegment  entsprechende  Bezirk 
in  der  dorsalen  Mittellinie  in  zwei  Segmente  getheilt  ist,  bereits  eine 
gleichmässige  geworden. 

In  diesen  interessanten  Vorgängen  finden  wir  einen  sehr  bald 
wieder  verschwindenden  Zustand  einer  Segmentirung  der  Körper- 
bedeckung, die  sich  bei  anderen  Wirbelthieren  (z.  B.  Pteptilien)  zu 
einem  Dauerzustande  ausbildet,  und  haben  wir  hierin,  wie  in  so  vielen 
anderen  Fällen,  ein  durch  die  Vererbung  bedingtes,  vorübergehendes 
Wiederauftauchen  eines  Zustandes  vor  uns,  der  bei  niederen  Formen 
als  eine  typische  Gestaltung  dauernd  vorhanden  ist.  Der  beschriebene 
Vorgang  leitet  nach  meiner  Ueberzeugung  auf  den  Weg,  auf  welchem 
man  die  Segmentirung  des  Hautskelettes  vieler  Wirbelthiere  auf  die 
Ursegmentirung  zurückführen  wird. 

Die  genannte  Segmentirung  verschwindet  also  bald  wieder  und 
stellt  dann  das  allenthalben  dem  Ektoblast  innen  angelagerte  Meso- 
blastgewebe  den  Mutterboden  für  die  Cutis  dar. 

Bei  4—5  Wochen  alten  Embryonen  besteht  die  Cutis  noch  ga,nz 
und  gar  aus  rundlichen  und  spindelförmigen  Zellen  und  misst  bloss 
13— 22 /z.  Im  vierten  Monate  entstehen  die  ersten  Fetttr  äubchen 
und  die  Leistchen  an  der  Vola  maniis  und  Planta  pedis.  Die 
Papillen  sieht  man  erst  im  sechsten  Monate,  zu  welcher  Zeit  die 
Cutis  schon  1  mm  und  darüber  misst.  Beim  Neugeborenen  ist 
besonders  die  Stärke  des  Pamiiculus  adiposus  auffallend,  der  relativ 
und  zum  Theil  selbst  absolut  mächtiger  ist  als  beim  Erwachsenen. 


5.  Die  Entwicklung  des  Muskelsystems. 


Der  ersten  Anlage  der  quergestreiften  Muskulatur  wurde  bereits 
mehrfacli  gedacht  (s.  S.  184).  Wir  sahen,  dass  der  dorsolaterale  Theil 
des  Ursegmentes  schon  früh  in  die  an  den  Ektoblast  angrenzende 
Cutisplatte  und  die  Muskelplatte  zerfällt.  Anfangs,  d.  h.  in  dem 
Stadium  der  Abb.  305  geht  jede  Muskelplatte  an  dem  Eand  kon- 
tinuirlich  in  die  Cutisplatte  über  und  besteht  aus  einer  Lage 
kubischer  Elemente.  Diese  wachsen  darauf  zu  langen,  längsgestellten 
Spindelzellen  aus,  die  nach  der  Auflösung  und  der  in  der  Längsrich- 
tung erfolgenden  Verschmelzung  der  Cutisplatten  die  segmentale  An- 
lage eines  grossen  Theiles  der  Muskulatur  oder  die  Mj^otome  dar- 
stellen (Abb.  306  und  228).  Jedes  Myotom  ist  schon  frühzeitig  mit  dem 
zugehörigen  segmentalen  motorischen  Nerven  vereint.  Die  aus  dem  kau- 
dalen  Theil  des  Sklerotomes  hervorgegangenen  Bogen  wachsen  dann 
sowohl  dorsal  (obere  Bogen),  als  ventral  im  Bereiche  des  Thorax 
(Rippen)  zwischen  die  Myotonie  hinein  (Abb.  157 ,  307)  und  geben 
diesen  die  erste  Insertion.  Die  Myotonie  dehnen  sich  gleichzeitig 
ventral  in  die  primitive  Bauchwand  zur  Anlage  der  ventralen  Hals-, 
Brust-  und  Bauchmuskulatur  und  dorsal  aus,  wo  sie  die  Anlagen  der 
langen  Rückenmuskulatur  liefern.  Der  einzelne  Muskel  wächst  in 
der  Richtung  seiner  Nervenausbreitung  weiter  (Nussbaum). 

Bei  niederen  Wirbelthieren  (z.  B.  Selachiern)  dringt  die  ventrale 
Kante  des  Myotomes  als  „Muskelknospe''  in  die  Leibeswand  und  die 
Extremitätenanlage  vor.  Aehnliches  beobachtet  man  auch  bei  den 
Säugern,  z.  B.  ist  die  noch  epithelial  gebaute  Kante  des  Myotomes 
bei  Embryonen  von  Ves^jertilio  des  Stadiums  Abb.  70  (in  dem  Schnitte 
Abb.  75)  bis  in  die  Urnierengegend  in  der  Leibeswand  vorgedrungen : 
doch  löst  sich  im  Allgemeinen  bald  früher  bald  später  die  Myotom- 
kante  sowohl  dorsal  als  ventral  auf,  und  ist  es  dann  ausserordentlich 
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schwer  zu  entscheiden,  ob  die  weiterhin  sich  differenzirenden  Muskel- 
zellen nur  von  dem  Myotom  oder  auch  durch  lokale  Differenzirung 
aus  dem  Mesoblast  (der  Somatopleura)  hervorgehen  (Fischel).  Jeden- 
falls erfolgt  die  Entwicklung  in  segmentaler  Gliederung  und  in  Ab- 
lülngigkeit  von  den  Myotonien.  Das  lässt  sich  bei  den  Säugerembryonen 
noch  bis  in  die  späte  embryonale  Zeit  hinein  erkennen.   Bei  hand- 


Abb.  305.   Frontalschnitt  der  Dorsalgegend      Abb.  300.   Froutalscbnitt  der  Dorsalgegend 
des  Schweinsembryo  der  3.  Woche.  eines  etwas  älteren  Embryo  vom  Schweine. 


langen  Schafembryonen  finde  ich  entsprechend  dem  bleibenden  Ver- 
halten bei  niederen  Wirbelthieren  die  Myomeren  des  M.  transversus 
ahdominis  in  der  ganzen  Bauchwand  ausgelnldet.  Bei  Schweins- 
embryonen von  8  cm  Länge  finde  ich  in  der  muskulösen  Bauchwand 
beiderseits  mindestens  neun  Myomeren.  Zwischen  ihnen  laufen  die 
ventralen  Enden  der  Segmentalnerven,  begleitet  von  segmentalen,  aus 
der  Arteria  epigaslrica  inferior  entspringenden  Arterien,  die  den 
,    Arte}iae  intei-costales  anteriores  entsprechen.  Der  segmentale  Charakter 
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der  Bauchmuskulatur  erhält  sich  dauernd  in  Resten  in  Vorm  der 
Inscriptiones  tenäineae  des  M.  reckis  und  gelegentlich  im  31.  ohliquus 
internus. 

Die  Kopfmuskulatur  des  Menschen  und  der  Säuger  entsteht, 
da  die  in  der  Occipitalgegend  vorhandenen  drei  Myotonie  sich  zurück- 
bilden und  also  vorübergehend  auftauchende  Bildungen  sind,  in  loeo 
aus  mesoblastischen  /eilen. 

kranial  Iiiterpoiriiiontiilartorioii 


Myototn 

Nervenqiierschnitte 
llippouanla^en 


Aorta  kaudal 

Abb.  307.    Diagoualer  Längsschnitt  der  dorsalen  Segmeute  des  Schweinsembryo  der 
4.  Woche.    Die  Abbildung  lehrt  auch  im  Vergleich  mit  Abb.  155,  in  welcher  Weise 
sich  die  segnientale  Struktur  der  Thoraxwand  aus  der  Ursegmeutirung  herleitet. 

Die  Extremitätenmuskeln  wachsen  mit  den  zugehörigen 
Nerven  aus  den  betreffenden  Segmenten  in  die  Extremitätenanlage 
bald  nach  deren  erstem  Auftreten  hinein ,  doch  sind  genauere  ein- 
wandsfreie  Angaben  über  diesen  schwierigen  Punkt  zur  Zeit  nicht 
möglich,  umsomehr,  da  unsere  Vorstellungen  über  das  „Hineinwachsen" 
eines  Theiles  in  eine  indifferente  Anlage  noch  keineswegs  geklärt  sind. 

Eine  ganze  Anzahl  Muskeln  entstehen  wohl  jedenfalls  ohne  direkten 
Zusammenhang  mit  ^len  Myotonien  aus  der  Somatopleura.  Hierher 
gehören  die  bei  dem  Menschen  auf  geringe  Reste  reduzirten  Haut- 
muskeln (Platysma,  Gesichtsmuskeln,  Kaumuskeln,  Epicranius,  äussere 
Ohrmuskeln)  und  die  Muskeln  am  Beckenausgang  IscUocavernosus. 
Transversi  x>erinaei,  Levator  ani  und  Sjjhincter  externus.  Aber  auch 
die  Splanchnopleura  ist  an  der  Bildung  (piergestreifter  Muskeln  be- 
theiligt (Muskulatur  des  Oesophagus,  des  Herzens). 
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Histologisches.  Die  spindelförmigen,  anfangs  einkernigen 
Mnskelzellen  werden  unter  Zunahme  des  Längenwachsthnms  mehr- 
kernig, und  tritt  dann  die  librilLäre  Struktur  der  Fasern  zuerst  (im 
zweiten  Fötalmonat)  als  Mantelschicht  auf.  Die  Kerne  liegen  dann 
im  Centrum  der  vielkernigen  Zellen  innerhalb  des  noch  nicht  fibrillären 
centralen  Theiles.  Allmählich  wird  die  Faser  ganz  fibrillär  und  damit 
querstreifig,  die  Kerne  rücken  an  die  Peripherie,  und  das  Sarkolemma 
erscheint.  Das  ist  an  den  Muskeln  der  vorderen  Extremität  im  sechsten, 
an  denen  der  hinteren  Extremität,  die  ja  in  allen  Vorgängen  hinter 
der  vorderen  Extremität  zurückbleibt,  im  siebenten  Monat  der  Fall. 

Vom  dritten  Monate  an  finden  sich  während  der  ganzen  Fötal- 
zeit in  dem  Muskel  Faserbildungen,  in  denen  die  Kerne  in  mehrfachen 
Reihen  angeordnet  sind.  Es  sind  das  Muskelfasern,  die  sich  durch 
Längstheilung  vermehren,  und  geht  immer  eine  Kernreihe  in  eine 
jimge  Muskelfaser  über  (Felix).  Man  nennt  diese  von  einer  binde- 
gewebigen Hülle  umschlossenen,  auch  nach  der  Fötalzeit  im  Muskel 
sich  findenden  Faserbüdungen  Muskelknospen  (Muskelspindeln).  Sie 
sind  die  Vermehrungs-  und  Regenerationsorgane  der  Muskulatur  und 
als  solche  reichlich  innervirt. 

Die  glatte  Muskulatur  hat  keinerlei  Beziehung  zu  den  Myotonien. 
Ihre  Zellen  entstehen  in  dem  Mesoblast,.  dessen  Elemente  an  den 
betreifenden  Stellen  eine  spindelförmige  Gestalt  annehmen  und  zu 
kontraktilen  Faserzellen  werden.  Eine  Ausnahmestellung  nehmen  die 
den  Drüsenzellen  unmittelbar  angelagerten  glatten  Muskelzellen  der 
Knäueldrüsen  ein,  die,  ursprünglich  mit  den  Drüsenzellen  gleichwerthig, 
wie  diese  aus  dem  Ektoblast  hervorgehen,  eines  von  vielen  Beispielen 
für  die  noch  nicht  allerseits  berücksichtigte,  auch  für  die  Pathologie 
bedeutungsvolle  Thatsache,  dass  verschiedene  Keimblätter  histologisch 
und  funktionell  gleiche  Endprodukte  liefern  können. 


6.  Die  Entwicklung  des  Darmsystems. 


I.  Allgemeines. 

Zu  dem  Darmsystem  im  weiteren  Sinne  gehören  der  vom  Munde 
bis  zum  After  reichende  Darmkanal  mit  den  Zähnen  und  seineui 
gesammten  Driisenapparat,  ferner  die  Thymus,  die  Schilddrüse,  sowie 
der  Kehlkopf  und  die  Lungen. 

Die  erste  Entwicklung  des  Darmrohres  geht,  wie  oben  (s.  S.  45 — 47) 
besprochen  wurde,  durch  die  Abschnürung  der  Embryonalanlage  von 
der  Fruchtblase  vor  sich.  Das  so  gebildete  den  Embryo  durch- 
ziehende Darmrohr  besitzt  naturgemäss  weder  eine  Mund-  noch  eine 
Afteröffnung  und  hängt  durch  den  Dotter-  oder  Nabelblasengang 
[Ductus  omphalo-enfericus,  Taf.  II,  Abb.  2,  dg)  mit  der  anfangs  grossen 
Nabelblase  zusammen.  Seine  innere  Wandschicht  ist  von  dem  Ekto- 
blast  gebildet;  diesem  lagert  sich  aussen  der  viscerale  Mesoblast 
(die  Splanchnopleura)  auf. 

Zur  Zeit  wenn  Mund-  und  Afteröfinung  gebildet  sind  (s.  u.), 
hat  der  Vorderdarm  im  Bereich  der  Schlundbogen  die  als  Schlund- 
taschen bezeichneten  Ausstülpungen  gebildet  (s.  S.  56  u.  Abb.  71 
u.  72),  .deren  bei  dem  menschlichen  Embryo  vier  zur  Ausbildung 
kommen  (Abb.  194,  in  der  die  vierte  sichtbar,  aber  nicht  bezeichnet 
ist).  Ihnen  wachsen  von  aussen  die  Kiemenfurchen  (Abb.  261)  ent- 
gegen, doch  kommt  es  nicht,  wie  bei  niederen  Wirbelthieren,  zu  einem 
Durchbruch  nach  innen.  Der  Darm  des  Embryo  hängt  durch  den 
sehr  weiten  Ductus  omplialo-entericus  mit  der  Nabelblase  zusammen, 
die  Hälfte  seiner  Wand  ist  bei  dem  Embryo  der  Abb.  194  ebenso  Avie 
die  Hälfte  der  Wand  des  Vorderdarmes  bis  zu  dem  bereits  als  spindel- 
förmige Erweiterung  sichtbaren  Magen  abgetragen. 

Auch  sind  bereits  die  Lunge  und  die  Lei) er  angelegt.  Erstere 
bildet   einen   kleinen   von   dem  Vorderdarm   ausgehenden  ventral- 
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gerichteten  Blindsack,  Die  Leberanlage  besteht  aus  einem  an  der 
Abgangsstelle  des  Dotterganges  sichtbaren  kranialwärts  gerichteten 
(iang,  der  in  eine  traubig  erscheinende  kompakte  Zellenmasse  über- 
geht. Das  hintere  Ende  des  Darmrohres  erstreckt  sich  bis  in  die 
Spitze  des  als  Schwanz  dar  m  bezeichneten  Schwan*zstummels  hinein. 


Tasche 


Abb.  308.    Eingeweiderohr  des  menschlichen  Embryo  der  4.  Woche.    (Nach  His.) 

Ausserdem  entsendet  der  Enddarm  den  die  Nabelarterien  begleitenden 
AUantoisgang  (Abb.  194). 

Weiterhin  führt  die  Konstruktion  aus  den  Schnittbildern  des 
Darmrohres  des  menschlichen  Embryo  der  vierten  Woche  (vergl. 
Abb.  132)  nach  His  zu  der  Abbildung  308.  Wie  der  Embryo  selbst, 
so  ist  auch  das  Eingeweiderohr  stark  gekrümmt.  Der  Dottergang 
hat  sich  stark  verengt.  Die  Lungenanlage  ist  erheblich  verlängert; 
unterhalb  des  Magens  ist  als  kleine  Knospe  die  Anlage  des  Pankreas 
gegenüber  dem  Lebergang  aufgetreten.  Der  Schwanzdarm  ist  noch 
stattlich  entwickelt.  Der  Theil  des  Darmrohres,  der  den  in  der  Nähe 
seines  Ursprungs  spindelförmig  erweiterten  AUantoisgang  und  den 
Urnierengang  oder  Wolf  f 'sehen  Gang  aufnimmt,  heisst  nun  Kloake. 
Ganz  vom  ist  auch  die  unpaare  Schilddrüsenanlage  in  Form 
eines  kurzen  Blindsäckchens   aufgetreten.     Auch  die  Kehlkopf- 
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anläge  beginnt  sich  durch  eine  Längsfurche  an  der  ventralen  Seite 
des  Vorderdarmes  abzuschnüren. 

Noch  weiteren  Einblick  giebt  dann  das  Konstruktionsbild  von 
dem  Embryo  der  5.  Woche  (Abb.  309,  vergl.  Abb.  134).  An  dem 
respiratorischen  Theil  lassen  sich  nun  bereits  Kehlkopf,  Trachea  und 


Abb.  309.    Eingeweiderohr  des  menschliclien  Embryo  der  5.  Woclie.    (Nacli  .H i  s.) 

Lunge  unterscheiden.  Lebergang  und  Pankreas  sind  an  dem  späteren 
Duodenaltheil  sichtbar.  Er  ist  dorsalwärts  gekrümmt,  während 
der  sich  anschliessende  Theil  des  Rohres  eine  grössere  ventral 
gerichtete  Schlinge  bildet.  Die  Stelle  ihres  Scheitels  bezeichnet  noch 
die  Abgangsstelle  des  nunmehr  verschwundenen  Dotterganges.  Auch 
ist  die  erste  Anlage  des  Blinddarmes  bereits  erkennbar.  Der 
Schwanzdarm  ist  fast  ganz  zurückgebildet.  Von  dem  Wolff 'sehen 
Gange  aus  ist  die  bereits  in  der  vierten  Woche  sichtbare  doppelte 
Nieren  anläge  dorsalwärts  emporgewachsen  (in  der  Zeichnung  ist 
nur  ein  Wolff 'scher  Gang  mit  der  entsprechenden  Nierenanlage  wie 
auch  nur  eine  Lungenanlage  berücksichtigt). 


II.  Der  Darmkaiial. 
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II.  Der  Üariiikunal. 

a)  Mund-  und  Afteröt'fnuni!,-. 

Die  Bildung  der  Mund  Öffnung  des  anfangs  vorn  und  hinten 
geschlossenen  Darmrohres  vollzieht  sich  folgenderniassen: 

Indem  das  vordere  Kopfende  mit  dem  es  anfangs  ganz  aus- 
füllenden Vorderhirn  sich  von  der  Fruchthlase  abhebt,  bildet  sich 

Mittelhirn 


Abb.  310.    Medianschnitt  des  Kopfes  eines  Knninchenerabryo  vom  Ende  des  8.  Tages. 

unter  der  Basis  des  Vorderhirns  eine  anfangs  flache  Grube,  die  Mund- 
bucM,  aus.  Sie  wächst  von  aussen  dem  innen  gegenüberliegenden 
Vorderende  des  Darmrohres  entgegen.  In  ihrem  Bereiche  fehlt  der 
Mesoblast,  und  wird  die  diese  Grube  von  dem  Darmrohr  trennende 
Platte  nur  aus  Ento-  und  Ektoblast  gebildet.  Sie  heisst  die  Rachen- 
liaut.  (Abb.  310).  Indem  nun  weiterhin  das  Vorderhirn  mit  dem 
Stimwulst  immer  weiter  ventralwärts  vorwächst,  vertieft  sich  die 
Mundbucht  mehr  und  mehr;  dabei  wird  die  Rachenhaut  dünner  und 
grösser  (Abb.  193)  und  reisst  schliesslich  ein,  um  bald  ganz  zu  ver- 
schwinden (Abb.  195).  Mit  diesem  Vorgang  steht  in  naher  Beziehung 
die  Bildung  der  Rathke'schen  Tasche  (s.  oben  S.  232),  hinter  deren 
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Eingang  noch  längere  Zeit  nach  Durclibrucli  der  Kaclienhaut  ein 
querer  Wulst  sich  erhält,  der  die  ursprüngliche  Ansatzstelle  der 
Ilachenhaut  bezeichnet  (Abb.  279  u.  Abb.  195). 

Die  weitere  Entwicklung  des  Mundes  ergiebt  sich  aus  der  oben 
gegebenen  Schilderung  der  Bildung  des  Gesichtes.  Ueber  die  Bildung 
der  Mundhöhle  und  deren  Abgliederung  von  der  Nasenhöhle  sei 
gleichfalls  auf  das  oben  bei  dem  Geruchsorgan  Gesagte  verwiesen. 

Ganz  ähnlich  wie  bei  dßr  Bildung  des  Mundes  laufen  die  Vor- 
gänge bei  der  Entwicklung  der  A f ter ö ffiiung  ab.  Gehen  wir  von 
dem  Stadium  der  Abb.  311  aus,  in  dem  der  Enddarm  {ed)  sich  eben 


Abb.  311.  Längsschnitt  des  hinteren  Leibesendes  eines  Kaninchenembryo  von  9  Tagen. 
Vergr.  76mal.  ed  Enddarm;  hd  hintere  Darmpforte;  al  AUantoishöhle;  aw  AUantois- 
wulst;  dd  Darmdrüsenblatt  des  Mitteldarmes;  ch  Chorda,  in  das  mittlere  Keimblatt 
auslaufend;  m  Medullarrohr,  nach  hinten  auslaufend;  Ä  Hornblatt  (Ektoblast) ;  «Schwänz- 
ende des  Embryo;  hp  Hautplatte  des  Amnion  am;  v  vordere  Wand  des  Enddarmes,  Um- 
biegungsstelle  in  das  Blastoderm,  das  aus  der  Darmfaserplatte  df  und  dem  Entoderm  e 

besteht.    (Nach  Kol  Ii  k  er.) 

angelegt  hat.  Ihm  gegenüber  bildet  der  Ektoblast  vor  der  Abgangs- 
stelle des  Amnion  eine  Grube,  die  Aftergrube.  Dorsal  von  dem 
Enddarm  liegt  die  Anlage  des  Schwanzes  {s),  in  dessen  Bereich  die 
kranialwärts  deutlich  abgegrenzten  Theile,  die  Chorda  und  das 
Medullarrohr  wie  auch  die  ür wirbelplatten  in  ein  einheitliches  Ge- 
webe, den  Rest  des  Primitivstreifens,  übergehen.  Das  Hinterende  der 
Embryonalanlage  zeigt  eine  dicke  Mesoblastwucherung,  den  Allan- 
toiswulst  [aw),  in  welche  von  dem  Enddarme  aus  bereits  die  erste 
Anlage  des  epithelialen  Theiles  der  Allantois  hineingewachsen  ist. 
Auf  einem  weiteren  Stadium  (Abb.  312)  hat  sich  der  Enddarm  ver- 
längert, und  ist  das  hintere  Körperende  (s)  durch  die  ventrale  Um- 
biegung  mehr  hervorgetreten,  der  Allantoiswulst  auch  mehr  ventral- 
wärts  verlagert. 
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Der  Endclarm  wird  an  der  ventralen  Seite  von  einer  nur  aus  Ekto- 
imd  Entoblast  gebildeten  Platte,  der  After-  oder  Cloakenmembran 
begrenzt.  Diese  Membran,  in  ihrer  Struktur  der  Kachenhaut  ver- 
gleichbar, wird  allmählich  dünner  und  bricht  schliesslich  durch,  so- 
dass dann  nach  Bildung 
des  Dammes  der  Enddarm 
seine  hintere  Oeffnung, 
den  After,  entwickelt  hat. 
Der  Schwanz  wächst  wäh- 
renddessen nach  hinten 
aus  und  enthält  eine  Zeit 
lang  eine  blind  endigende 
Fortsetzung  des  End- 
darmes, die  eine  beträcht- 
liche Länge  erreicht.  Das 
ist  der  SchAvanzdarm  [Fars 
ccmdalis  intestini  Kölli- 
ker),  der  sich  aber,  wie 
oben  bereits  besprochen, 
bald  wieder  ganz  zurück- 
bildet. 

In  den  Enddarm  (die  Cloake)  mündet  auch  der  Harngeschlechts- 
apparat. Ueber  die  durch  die  Bildung  des  Dammes  bedingte  Trennung  der 
Aftermündung  von  der  Harngeschlechtsmündung  wird  später  gehandelt. 

III.  Zunge,  Zähne,  Speicheldrüsen  und  Tonsillen. 

Die  Zunge  entsteht  aus  einer  doppelten  Anlage  (His).  Betrachtet 
man  bei  dem  menschlichen  Embryo  der  dritten  Woche  nach  Ent- 
fernung der  hinteren  Wand  des  Vorderdarmes  die  Innenfläche  der 
vorderen  Wand,  so  sieht  man  hier,  wo  die  vorderen  Enden  der 
Schlundbogen  nicht  in  ganzer  Ausdehnung  bis  zur  Mittellinie  ver- 
wachsen, in  der  Höhe  der  ersten  Schlundtasche  einen  medianen  un- 
paaren  Wulst,  das  Tulerculum  impar.  Es  stellt  die  unpaare 
und  erste  Anlage  der  Zunge  dar. 

Sie  bildet,  nach  vorn  frei  über  die  Unterkieferbogen  vorwachsend, 
die  Spitze  und  den  Körper  der  Zunge  bis  etwas  über  die  Gegend 
der  Pupillae  circwmvallatae  nach  hinten  hinaus.  Hierzu  kommt 
eine  zweite  paarige  Anlage.  Sie  entsteht  aus  den  anfangs  in  der 
vorderen  Mittellinie  getrennten,  die  primitive  Mundhöhle  vorn 
l)egrenzenden  Enden  des  zweiten  und  dritten  Schlundbogens.  Die 

0.  Schnitze,  Entwicklungsgeschichte.  oq 


Abb.  312.  Längsschnitt  des  hinteren  .  Leibesendes 
eines  Kaninchenembryo  von  9  Tagen.  Vergr.  78mal. 
Buchstaben  wie  in  Abb.  311.     (Nach  Kölliker.) 


354 


G.  Die  Entwicklung  des  Daimsystems. 


getrennten  Anlagen  vereinigen  sicli  in  der  Mittellinie  einem  niicli 
vorn  konkav  umrandeten  Wulst,  der  den  hinteren  ]{and  des  Tnher- 
cnliim  impar  umfasst  und  von  diesem  durch  die  ventrulwärts  ver- 
längerte erste  Schlundtasche  abgegrenzt  wird.  Dann  hebt  sich  die 
hintere  Anlage  seitlich  über  das  Niveau  des  /.weiten  und  dritten 
Schlundbogens  und  wird,  mit  dem  Ti(herculnin  inqmr  verschmelzend, 
zum  Zungengrund.  Das  Foramen  coecum  ist  der  bestehen  bleibende 
mediane  Rest  der  anfangs  V  förmigen  Trennungslinie  der  beiden  An- 


Abb.  313.  Querschnitt  durch  den  Kopf  eines  Kanincheuembryo  von  15  Tagen,  23mal 
vergr.  o  Oberliieferfortsätze  der  ersten  Kienienbogeu,  resp.  Gaumenplatten  derselben; 
z  Zunge;  m  Cartilago  Meckelii;  sm  Glandula  submaxillaris ;  mi  Mandibula;  A  Zungen- 
bein (knorpelig);  s  Seplnm  narium. ;  cl  Cartilngo  lateralis  nasi ;  oj  Organum  Jacobsonii ; 
r  Eiechepithel ;  co  Cavum  oris,  in  dessen  Wandungen  vier  Zahnkeime  sichtbar  sind. 

(Nach  KöUiker.) 

lagen.  Diese  Trennungslinie  fällt  nicht  mit  den  PapiUae  vallaiae 
zusammen,  sondern  liegt  da,  wo  der  papillentragende  Zungenrücken 
in  die  Gegend  der  Zungenbälge  übergeht. 

Im  zweiten  Monat  (bei  einem  ca.  2  cm  langen  Embryo)  ist  die 
Zunge  deutlicli  ausgebildet. 

Sie  wird  bald  gross  und  breit  und  füllt  nicht  nur  die  ganze 
primitive  Mundhöhle  vor  der  Bildung  des  Gaumens  aus  (Abb.  31o), 
sondern  tritt  auch  bald  etwas  zur  Mundöfl'nung  hervor.  Später  mit 
der  Entwicklung  des  Gaumens  tritt  sie  zurück  und  zeigt  dann  bald 
die  bleibenden  Verhältnisse.    Die  Papillen  beginnen  im  dritten  Monate 


III.  Zunge,  Zähne,  Speicheldrüsen  und  Tonsillen. 
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sich  zu  entwickeln,  und  erscheinen  zuerst  die  P.  conicae  und 
vallatae. 

Die  Entwickhing  der  zwanzig  Milchzähne  beginnt  im  zweiten 
Monate  des  Fötallebens  mit  der  Bildung  eines  besonderen  epithelialen 
Organes,  des  „Schmelzkeimes".  Er  stellt  einen  platten  Fortsatz 
der  tiefsten  Lagen  des  Mundhöhlenepithels  dar,  der  seine  Flächen 


Abb.  315. 


Abb.  314. 

Abb.  314.  Ein  Stückchen  des  Gaumeus  eines  ICalbsembryo  mit  dem  rechten  Zahnwalle. 
a  Zahnwall,  wesentlich  aus  einer  Verdickung  des  Epithels  bestehend;  b  tiefste  Lagen 
des  Epithels;  c  Rest  des  Schmelzkeimes  mit  dem  Schmelzorgane  d,  e,  f  verbunden; 
d  äussere  Epithelschicht  des  Schmelzorganes;  d'  Epithelialsprossen  desselben;  e  gall- 
ertiges Epithel  des  Schmelzorganes;  /  inneres  Epithel  des  Schmelzorganes  oder  Schmelz- 
membran, welche  den  Schmelz  ablagert;  g  Zahnkeim;  h  erste  Andeutung  der  festeren 
Biudegewebslage  des  Zahnsäckchens;  i  äusserste  Theile  der  Schleimhaut,  die  zum  Theil 
in  die  innere  weiche  Bindegewebsschicht  des  Zahnsäckchens  sich  umwandeln    Vergr  '?3 

(Nach  Kölliker.) 

Abb.  315.  Senkrechter  Schnitt  durch  den  Gesichtstheil  eines  jungen  Kalbsembryo  mit 
Gaumenspalte,  mit  Weglassung  des  Unterkiefers  und  der  Zunge.  Ger.  Verg.  a  knor- 
pelige Nasenscheidewand;  h  Gaumenfortsätze  des  Oberkiefers  mit  der  Gaumenspalte; 

die  jungen  Schmelzkeime  der  Backzähne  des  Oberkiefers;  d  knorpelige  Decke  der 
Nasenhöhle  e;  /  .lacobson'sche  Orgaue  samt  dem  sie  begrenzeuden  Knorpel  (Nach 

Kölliker.)  ■  . 


lateral-  und  medialwärts  wendet,  im  Überkiefer  wie  im  Unterkiefer 
einen  einzigen  zusammenhängenden  Bogen  bildet  (Th.  Kölliker) 


und  (Abb.  315)  anfänglich  überall  gleichmässig  dünn  ist  und  nicht 
erkennen  lässt,  wo  die  einzelnen  Zahnsäckchen  sich  entwickeln.  Später 

desselben  einzelne  Stellen,  ent- 

23* 


bilden  sich  in  der  tieferen  Hälfte 
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sprechend  der  Zahl  der  Zähne,  eigenthiiudich  um  und  gestalten  sich 
/u  den  ein/einen  Hclimel/organen.  Diese  Uniwandhmg  beruhtauf 
Folgendem.  Erstens  und  vor  allem  verdickt  sich  der  Sclimelzkeini 
an  diesen  Stehen  und  wird  erst  kolben-  und  dann  kappentormig. 
Zweitens  wandeln  sich  die  inneren  Zellen  der  Schmelzorgananlagen 
in  ein  Gallertgewebe  mit  sternförmigen  anastomosirenden  Zellen  und 
einer  hellen  weichen  Zwischensubstanz,  die  sogenannte  'Schmelzpulpa, 
um,  und  drittens  lösen  sich  die  einzelnen  Schmelzorgane  voneinander. 

Gleichzeitig  mit  den 
Schmelzorganen  treten 
auch  die  Z  a  h  n  p  a  p  i  I- 
len  oder  Zahnkeime 
[PapiUae  s.  Puljyae  den- 
tiuni)  als  Wucherungen 
der  angrenzenden  3Iu- 
cosa  auf,  treiben  die 
tiefe  Wand  der  Schmelz- 
organe an  die  oberfläch- 
liche und  bewirken  deren 
Umwandlung  in  die 
Form  einer  Kappe  (Abb. 
314),  Es  erscheint  nun 
der  Theil  des  Schmelz- 
organes,  der  die  Papille 
überzieht ,  oder  die 
S  c  h  m  e  1  z  m  e  m  b  r  a  n 
[Membrana  adamanti- 
nae,  Abb.  314/),  die 
aus  schönen  cj-lindri- 
schen  Zellen  besteht, 
wie  ein  Epithel  der 
Zahnpapille.  Die  Zahn- 
papillen  gleichen  in 
der  Form  den  späteren 

Zähnen  und  sind  entweder  einfach  oder  der  Gestaltung  der  Zahn- 
kronen entsprechend  mit  mehrfachen  Höckern  versehen.  Im  Innern 
führen  sie  reichliche  Gefässe  und  Nerven  und  an  ihrer  Oberfläche 
eine  Lage  cylindrischer  Zahnbildungszellen  [OdontoUasten],  ähnlich  den 
Osteoblasten,  die  in  toto  die  Elfenbeinhaut,  Membrana  eboris,  bilden. 

Erst  nachdem  Zahnkeime  und  Schmelzorgane  vollkommen  an- 
gelegt sind,  zeigen  sich  die  ersten  Spuren  der  Zahnsäckchen  dadurch, 


Abb.  316.  Querschnitt  durch  den  Unterkiefer  und  ein 
Milchzahnsäckchen  des  Embryo  einer  Katze,  nach  einem 
Präparate  von  Stieda.  Vergr.  40.  e  Epithelialwulst 
des  Kieferrandes;  ss  sekundärer  Sehmelzkeim  mit  so, 
dem  sekundären  Schraelzorgane  des  bleibenden  Zahnes 
als  Wucherung  von  s,  dem  primären  Schmelzkeime; 
mi  Mandibula;  m  Cartilago  Meckelü.   (Nach  Köll  iker.) 
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dass  ein  Theil  des  umgebenden  Bindegewebes  sich  verdichtet  (Abb.  31G), 
und  bestehen  die  Säckchen  aus  zwei  Theilen,  nämlich  aus  einer  dünnen 
festen  Wand  und  einem  inneren,  mehr  lockeren  Gewebe,  das  in  seiner 
Dichtigkeit  an  die  Gallerte  des  Schmelzorganes  erinnert,  jedoch  den 
Bau  gewöhnlichen,  lockeren  embryonalen  Bindegewebes  besitzt.  Diese 
Lage  und  die  Zahnpapille,  die  offenbar  gleichwerthig  sind,  sind  auch 
die  Träger  der  feineren  Verästelungen  der  Gefässe  der  Zahnsäckchen, 
deren  Endschlingen  allerwärts  im  Umkreise  des  Schmelzorganes 
stehen,  ohne  jedoch,  wie  leicht  begreiflich,  irgendwo  in  dasselbe 
hineinzureichen. 

Der  das  Schmelzorgan  mit  dem  Mundhöhlenepithel  verbindende 
Stiel  besteht  noch  lange  fort  und  hat  die  wichtige  Funktion,  die  An- 
lagen der  Schmelzorgane  für  die  b leiben  den  Zähne  zu  bilden, 
indem  ein  besonderer  Fortsatz  den  sekundären  Schmelzkeim  ent- 
wickelt (Abb.  316).  Er  findet  sich  immer  in  der  Höhe  der  betieffenden 
Schmelzorgane  und  an  der  medialen  Seite  derselben,  geht  nahe  an 
der  Verbindung  des  Eestes.  der  Schmelzkeime  mit  diesen  ab  und  hat 
genau  den  Bau  der  tieferen  Theile  des  ursprünglichen  Schmelzkeimes. 
Die  Umwandlung  dieser  Bildungen  und  der  umgebenden  Theile  der 
Mucosa  in  die  bleibenden  Zahnsäckchen  geht  genau  ebenso  vor  sich 
wie  bei  den  Schmelzkeimen  der  Milchzähne,  mit  dem  Unterschiede 
jedoch,  dass  die  sekundären  Schmelzkeime  untereinander  nicht  zu- 
sammenhängen und  jeder  Keim  nur  mit  seinem  Säckchen  in  Ver- 
bindung steht. 

Im  siebenten  Monate  sind  alle  Milchzähne  in  Verkalkung  begriffen. 
Die  Verkalkung  beginnt  an  der  Spitze  der  Zahnpulpa  mit  der  Bildung 
von  kleinen  Scherbchen  von  Zahnbein,  die  bei  den  Backzähnen  an- 
fänglich, entsprechend  den  Hügeln  des  Keimes,  mehrfach  sind,  jedoch 
bald  miteinander  verschmelzen.  Gleich  nach  dem  Auftreten  eines 
Zahnbeinscherbchens  entsteht  auch  von  dem  Schmelzorgane  aus  eine 
dünne  Lage  von  Schmelz,  die  mit  dem  Zahnbeine  verschmilzt  und  so 
die  erste  Anlage  der  Zahnkrone  bildet.  Weiter  dehnt  sich  das  Zahn- 
beinscherbchen  über  die  Pulpa  aus  und  wird  dicker,  so  dass  es  bald 
wie  eine  Mütze  auf  dem  Keime  sitzt  (Abb.  316,  317)  und  diesen 
schliesslich  ähnlich  einer  Kapsel  ganz  und  eng  umfasst;  zugleich  folgt 
auch  die  Schmelzablagerung  nach,  so  dass  sie  bald  von  der  Gesammt- 
oberfiäche  der  Schmelzhaut  ausgeht  und  immer  mächtiger  wird.  So 
bildet  sich  schliesslich  der  ganze  Schmelz  um  die  Elfenbeinlage  der  Krone, 
während  das  Schmelzorgan  und  die  Zahnpulpa  relativ  immer  mehr 
an  Masse  abnehmen,  bis  jenes  nur  noch  ein  dünnes  Häutchen  ist  und 
letztere  den  Verhältnissen,  die  sie  im  fertigen  Zahne  zeigt,  sich 
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nähert.  Vom  Ceniente  und  der  Zahnwurzel  ist  aber  nocli  immer 
nichts  da.  Sie  entstehen  erst,  wenn  die  Krone  ziemüch  fertig  ist 
und  der  Zalm  zum  Durdibruche  sich  anschickt.  Um  diese  Zeit 
wächst  der  Zahnkeim  stark  in  die  Länge,  während  das  Schmelzorgan 
verkümmert,  und  lagert  siel)  auf  seinen  neu  hervorsprossenden 
Theilen  nun  das  Elfenbein  der  Wurzel  ab.     Der  so  in  die  Höhe 

getriebene  Zahn  be- 
ginnt gegen  die  obere 
Wand  des  Zahnsäck- 
chens  und  das  mit 
demselben  verwachsene 
feste  Zahnfleisch  zu 
drängen,  bricht  allmäh- 
lich durch  dieselben, 
in  denen  auch  selb- 
ständig ein  Schwinden 
eintritt,  hindurch  und 
kommt  schliesslich  zu 
Tage.  Nun  zieht  sich 
das  Zahnfleisch  um  ihn 
zusammen,  während  der 
nicht  durchbrochene 
Theil  des  Zahnsäck- 
chens  eng  an  die  Wur- 
zel sich  anlegt  und  zum 
Perioste  der  Alveole 
wird.  Seine  Vollendung 
erhält  der  Milchzahn, 
der  nach  dem  Durch- 
bruche immernoch  eine 
weite  Höhle  mit  grosser 
Mündung  am  Wurzel- 
ende besitzt,  dadurch, 
dass  1.  noch  der  Rest 
der  Wurzel  angesetzt 
wird,  wodurch  bald  die 


Abb.  317.  Seukrechter  Schnitt  durch  eineu  Theil  des 
Kiefers  und  eineu  Milchschneidezahu  samint  dem  Ersatz- 
zahne einer  jungen  Katze.  Nach  einem  Präparate  von 
Thiersch.  Vergr.  14.  a  Epithel  des  Zahnfleisches; 
h  Bindegewebslage  des  Zahnfleisches  übergehend  in  c,  das 
Periost  der  Alveole;  d  knöcherne  Alveolen  beider  Zähne; 
e  Pulpa  des  Milchzahnes,  /  Pulpa  des  Ersatzzahnes,  beide 
mit  zahlreichen  Gelassen  und  den  Elfeubeinzellen  an  der 
Oberfläche,  die  nur  als  gestreifter  Saum  sichtbar  sind; 
g  Schmelzorgan  des  Ersatzzahnes,  eine  kleine  Kappe 
von  Schmelz  und  Elfenbein  bedeckend,  zwischen  welchen 
Lagen  eine  zufällige  Lücke  sich  befindet;  h  Bindesubstanz 
um  den  Ersatzzahn,  kein  scharf  begrenztes  Säckchen 
darstellend.    (Nach  Kölliker.) 


Krone  in  normaler 
Länge  hervortritt,  2.  die  Zahnhöhle  und  der  Zahnkanal  durch  fortgesetzte 
Ablagerungen  aus  der  Zahnpulpa  immer  mehr  sich  verengern  und  der 
Zahnkeim  entsprechend  sich  verkleinert  und  dadurcl 
einer  vom  Zahnsäckchen, 


:",h,  dass  3.  aus 
das  nun  mit  dem  Perioste  der  Alveole  ver- 
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schmilzt,  geschehenden  Ablagerung,  die  schon  vor  dem  Durchbruche 
beginnt,  das  Cement  nm  die  Wurzel  sich  anlegt.  An  Zähnen  mit 
mehreren  Wurzeln  Avird  der  anfangs  einfache  Keim  bei  seiner  Ver- 
längerung da,  wo  er  festsitzt,  gespalten  und  entwickelt  dann  um  jede 
Abtheilung  herum  eine  Wurzel.  —  Der  Durchbruch  der  Milchzähne  ge- 
schieht in  folgender  Reihenfolge:  Innere  Schneidezähne  des  Unterkiefers 
im  6. — 8.  Monate,  innere  Schneidezähne  des  Oberkiefers  einige  Wochen 
später,  äussere  Schneidezähne  im  7. — 9.  Monate,  die  des  Unterkiefers 
zuerst,  vordere  Backzähne  im  12.  — 14.  Monate,  die  des  Unterkiefers 
zuerst,  Eckzähne  im  15. — 20.  Monate,  zweite  Backzähne  zwischen 
dem  20.  und  30.  Monate. 

Die  bleibenden  Zähne  entwickeln  sich  genau  in  derselben 
Weise  wie  die  Milchzähne.  Ihre  Ossifikation  beginnt  etwas  vor  der 
Geburt  in  den  ersten  grossen  Backzähnen,  schreitet  im  ersten,  zweiten 
imd  dritten  Jahre  auf  die  Schneidezähne,  Eckzähne  und  kleinen  Back- 
zähne fort,  so  dass  im  sechsten  und  siebenten  Jahre  zu  gleicher  Zeit 
48  Zähne  in  beiden  Kiefern  enthalten  sind,  nämlich  20  Milchzähne 
und  alle  bleibenden,  mit  Ausnahme  der  Weisheitszähne.  Beim  Zahn- 
wechsel werden  die  knöchernen  Scheidewände,  welche  die  Alveolen 
der  bleibenden  von  denen  der  Milchzähne  trennen,  aufgesaugt,  wie  dies 
Abb.  317  im  ersten  Entstehen  zeigt,  und  zugleich  schwinden  die 
Wurzeln  der  letzteren  von  unten  her  in  Folge  eines  Resorptionsvor- 
ganges, der  nach  Kölliker's  Untersuchungen  sich  genau  so  gestaltet, 
wie  bei  der  typischen  Knochenresorption,  und  unter  Bildung  von 
Howship 'sehen  Grübchen  und  Ostoklasten  abläuft.  So  kommen  die 
bleibenden  Zähne,  deren  Wurzeln  mittlerweile  sich  verlängern,  gerade 
unter  die  lose  gewordenen  Kronen  der  Milchzähne,  die  endlich,  wenn 
erstere  noch  mehr  hervortreten,  ausfallen  und  ihnen  den  Platz  ein- 
räumen. Das  Hervorbrechen  der  bleibenden  Zähne  geschieht  in 
folgender  Ordnung:  erster  grosser  Backzahn  im  siebenten  Jahre, 
innerer  Schneidezahn  im  achten  Jahre,  seitlicher  Schneidezahn  im 
neunten  Jahre,  erster  kleiner  Backzahn  im  zehnten  Jahre,  zweiter 
kleiner  Backzahn  im  elften  Jahre,  Eckzahn  im  zwölften  Jahre,  zweiter 
grosser  Backzahn  im  dreizehnten  Jahre,  dritter  Backzahn  zwischen 
dem  17,  bis  19.  Jahre. 

Das  Zahnfleisch  des  Fötus  und  besonders  des  Neugeborenen  ist 
vor  dem  Durchbruche  der  Milchzähne  weisslich  und  sehr  fest,  fast 
von  der  Dichtigkeit  eines  Knorpels  und  besteht  aus  den  gewöhnlichen 
Schleimhautelementen,  jedoch  mit  einer  bedeutenden  Beimengung 
eines  mehr  sehnigen  Gewebes,  in  dem  grössere  und  kleinere  Nester 
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von  tlieihveise  verhorntem  Epithel  sich  finden,  die  nichts  als  Reste 
der  embryonalen  Schmelzkeime  sind. 

Die  Speicheldrüsen  entwickeln  sich  nach  dem  Typus  der  schon 
früher  besprochenen  Thränendrüsen  und  sind  anfangs  cylindrischc 
am  Ende  leicht  verbreiterte,  solide  Sprossen  der  tieferen  Epithelial- 
schichten  der  Mundhöhle,  welche  von  einer  Mesoblastschicht,  einei- 
Fortsetzung  der  Mukosa,  umgeben  sind  (Abb.  313,  sm).  Die  erste 
Anlage  der  Gl.  mhmaxillaris  fällt  nach  Chievitz  in  die  sechste 
Woche.  Sie  geht  von  der  den  Zungenrand  umgebenden  Furche  aus, 
die  sich  von  hinten  nach  vorn  schliesst  und  dadurch  zum  Gang  dei- 
Drüsen  wird  (His).  Die  Gl.  suhlincjualis  und  die  Parotis  treten 
in  der  achten  Woche  auf,  letztere  etwas  früher  als  erstere.  Die  Parotis 
entwickelt  sich  von  der  den  Unter-  und  Oberkiefer  trennenden  Furche 
aus.  In  der  zehnten  Woche  besitzen  die  Submaxillaris  und  die  Parotis 
schon  einen  langen  hohlen  Gang,  während  die  Drüsenschläuche  noch 
solid  sind.  Die  typische  Form  der  Drüsen  ist  schon  in  der  zwölften 
Woche  erreicht. 

Die  Schleim  drüsen  der  Lippen,  der  Zunge,  des  Gaumens  u.  s.  w. 
werden  in  einer  viel  späteren  Zeit  angelegt  als  die  Speicheldrüsen  und 
zwar  erst  im  vierten  Monate;  abgesehen  hiervon  stimmen  dieselben  aber 
vollkommen  mit  den  grösseren  Drüsen  der  Mundhöhle  überein. 

Die  Tonsillen  entwickeln  sich  von  dem  Epithel  der  zweiten 
Schlundtasche  aus  und  stellen  bei  einem  16  Wochen  alten  Fötus  nach 
Stöhr  einen  mit  hohlen  Nebenästen  und  soliden  Endknospen  ver- 
sehenen platten  Hohlraum  dar.  Bald  darauf  w-erden  die  Endknospen 
hohl  unter  Verhornung  ihrer  centralen  Zellen,  und  wird  das  Epithel 
vom  fünften  Monate  an  von  reichlichen  Leukocyten  durchsetzt.  Dann 
vergrössert  sich  die  ganze  Anlage  unter  Umbildung  des  umgebenden 
tibrillären  Bindegewebes  in  adenoides  Gewebe,  in  welchem  die  ersten 
Follikel  erst  nach  der  Geburt  deutlich  werden.  Die  Sprossenbildung 
dauert  bis  in  das  erste  Jahr  fort. 

IV.  Sclilundkopf,  Schlund,  Magen  und  Netze. 

Der  Sc  hl  und  köpf  (Pharynx)  entsteht  aus  dem  vorderen  die 
Schlundtaschen  tragenden  Theil  des  primitiven  Darmrohres.  Die 
vier  Schlundtaschen  (Abb.  194,  71  und  72)  nehmen  kaudalwärts  au 
Länge  ab  und  fassen  die  an  der  AussenÜäche  des  Embryo  sichtbaren 
und  in  die  Lichtung  des  Darmrohres  vorspringenden  Kiemenbogen 
zwischen  sich.  Anfangs  in  einer  Fläche  neben  einander  angeordnet. 
(Abb.  131  und  132)  überw^achsen  bald  der  erste  und  zweite  Bogen 
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die  beiden  folgenden  derart,  dass  sie  sich  A'-on  aussen  über  dieselben 
gleichsam  herüberschieben.  Hierdurch  kommen  der  dritte  und  vierte 
Bogen  in  die  Tiefe  einer  äusserlich  sichtbaren  Bucht,  der  Hals  bucht 
oder  des  Sinns  cervicalis  zu  liegen.  In  ihrem  Bereiche  sind  die 
beiderseitigen  vierten  Kiemenbogen  fast   bis   zur  Berührung  innen 


Oberltieferfortsatz 


Unterk  ie  ferf 0  rts  ätze 


Truncus  arteriosus 


V.  ornjjhalomesenterica 


V.  cardinalis  d 


Kipinenfuiclion 


Abb.  318.    Menschlicher  Embryo  der  3.  VVoelie  luicli  Eiilferuuug  der  seitlichen  und 
vorderen  Bauchwaiid.    Nach  His'  Modell. 

genähert  und  wird  so  das  Lumen  des  Rohres  am  üebergang  des 
Schlundkopfes  in  den  Schlund  bedeutend  verengt.  Vom  Grunde  des 
Sinus  cervicalis  gelangt  man  in  zwei  Buchten,  die  dritte  und  die 
vierte  Kiemenfurche.  Allmählich  schliesst  sich  der  Simts  cervicalis^ 
nachdem  seine  Ränder  sich  bis  zur  Verschmelzung  entgegen  gewachsen 
sind.  Dann  bleiben  anfangs  die  in  den  Sinus  einmündenden  Kiemenfurchen 
unter  dem  äusserlich  schon  geschlossenen  Sinus  als  Ideine  unter  der 
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OberHiiche  gelegene  Hohlräume  noch  geöffnet,  bis  auch  diese  vöUig 
o])literiren. 

In  der  Gegend  des  Sinns  cervicalis  kommt  es  nicht  so  selten 
in  Folge  mangelhaften  Verschlusses  v.u  angeborenen  Missbildungen. 
Das  sind  zunächst  die  Halskiementisteln  oder  Halstisteln.  Man  findet 
dann  meist  etwas  über  dem  Sternoclaviculargelenk  am  Innenrand  des 
Sterncleidomastoideus,  selten  weiter  oben  (Abb.  319),  eine  kleine 
Oeft'nung.  Durch  diese  gelangt  man  entweder  in  einen  blind  endigenden, 
mit  Schleimhaut  ausgekleideten  Kanal  oder  direkt  in  den  Pharynx. 

In  dem  letzteren  Falle  ist  die  normale  Ver- 
schlussplatte zwischen  dritter  oder  vierter 
„       ,         ,      .  Schlundtasche    und    der  entsprechenden 

/ /  '  \  Kiemenfurche  durchgerissen,  und  hat  sich 

iii'^  '^f^'  \        ^°    ^^^^    abnorme  Kommunikation  des 

(m  j      Schlundkopfes  mit  der  Aussentiäche  ge- 

.s>/#'  bildet.  In  anderen  Fällen  bilden  sich  nach 

oberflächlichem  normalem  Verschluss  des 
Sinus  cervicalis  die  oben  erwähnten  von 
der  dritten  oder  vierten  Kiemenfurche  her- 
stammenden, unter  der  Oberfläche  gelegenen 
kleinen  Hohlräume,  anstatt  zu  obliteriren,  zu 
grossen  mit  schleimiger  Flüssigkeit  erfüll- 
ten Blasen,  den  Halscysten  oder  der 
Hydrocoele  colli  eong enita]  um;  die 
Cysten  können  eine  ausserordentliche  Grösse  erreichen. 

Die  vier  Schlundtaschen  vergehen  allmählich  bis  auf  geringe  Reste ; 
einige  geben  mit  ihrem  epithelialen  Theile  auch  für  bestimmte  Or- 
gane den  Bildungsherd  ab.  Die  erste  Schlundtasche  wird  zur  Ttiha 
auditiva  (s.  oben  S.  314);  aus  der  zweiten  bildet  sich  die  Tonsille, 
und  als  Rest  erhält  sich  die  Bosenmüll  er 'sehe  Grube.  Die  dritte 
hinterlässt  keine  merklichen  Spuren  an  der  Pharynxwand,  wälu'end 
die  vierte  zum  Theil  in  den  Sinus  piriformis  übergeht.  Ausserdem 
bildet  sich  von  der  dritten  Schlundtasche  aus  die  Thymus-,  (s.  S.  378), 
von  der  vierten  die  paarige  Schilddrüsenanlage  (s.  S.  378). 

Der  Schlund  (Oesophagus)  ist  ursin'ünglich  nur  das  kurze  Stück 
zwischen  Schlundkopf  und  Magen  (Abb.  194),  verlängert  sich  aber 
bald  zu  einem  in  der  fünften  Woche  (Abb.  309)  schon  ziemlich  langen 
Rohr,  dessen  Lumen  im  Querschnitt  in  Folge  von  vier  nach  innen 
vorspringenden  Längsfalten  die  Form  eines  deutschen  ,eisernen  Kreuzes' 
hat.  Die  Muskelschichten  sind  bereits  im  vierten  Monat  gut  ent- 
wickelt.   Das  Epithel  ist  ein  Flimmerepithel,  das  sich  streckenweise 


Abb.  319.  Halskieraenfistel  eines 
7jührigen  Mädchens.   Die  Fistel 
war  doppelseitig. 
(Nach  Heu  Singer.) 


IV.  Schlundkopf,  Schlund,  Magen  und  Netze. 


363 


noch  beim  Neugeborenen  findet.  Beim  acht  Wochen  alten  Embryo 
ist  die  Höhle  der  Speiseröhre  /um  Theil  durch  das  Epithel  ver- 
sclilossen  und  hat  stellenweise  zwei  bis  drei  Lumina. 

Der  Magen  geht  aus  einer  bereits  in  der  dritten  Woche  sicht- 
baren spindelförmigen  Erweiterung  des  Darmrohres  hervor  (Abb.  194), 
die  sich  dicht  oberhalb  der  Abgangsstelle  des  um  diese  Zeit  noch 
sehr  weiten  Ductus  omphaloentericus  ausbildet  und  genau  längs  ge- 
richtet ist.  Autfallend  ist  die  anfangs  relativ  hohe  Lage  hinter  dem 
Vorhofstheil  des  Herzens.  Unter  zunehmender  Erweiterung  seines 
Lumens  rückt  der  Magen  gleichsam  durch  die  Verlängerung  des  Oeso- 
phagus kaudalwärts  und  kommt  hinter  die  Leberanlage  zu  liegen. 
Die  typische  Form  bildet  sich  sehr  schnell  aus  und  ist  bereits  beim 
sechswöchentlichen  Embryo  vorhanden. 

An  dem  Magen  ist  frühzeitig,  wie  an  dem  ganzen  sich  kaudal- 
Avärts  anschliessenden  Darm,  eine  sich  zum  Gekröse  umgestaltende 
Platte  entwickelt,  durch  welche  der  Magen  an  die  in  Entstehung  be- 
griffene hintere  Bauchwand  in  der  Aortengegend  fixirt  wird.  Indem 
sich  nämlich  die  Darmrinne  schliesst  (Abb.  154),  nähern  sich  die 
ventral  an  die  noch  nicht  vereinigten  Aorten  angrenzenden  Winkel 
des  Cölomes  mehr  und  mehr,  bis  sie  nur  noch  durch  eine  dünne 
ventralwärts  sich  verlängernde  Mesoblastlamelle  getrennt  sind.  Diese 
Lamelle  verbindet  nun  die  inzwischen  durch  Verschmelzung  der  an- 
fangs paarigen  Aorten  unpaar  gewordene  Aorta  mit  der  dorsalen 
Fläche  des  Darmrohres.  Sie  Avirdbei  dem  Magen  zum  Mesog astrium, 
bei  dem  Darm  zum  Mesenterium.  Bald  darauf  dreht  sich  der 
Magen  so,  dass  seine  linke  Fläche  nach  vorn  und  seine  rechte  Seite 
mehr  nach  hinten  zu  liegen  kommt,  nimmt  zugleich  eine  etwas 
schiefe  Stellung  an  und  beginnt  an  seinem  ursprünglich  nach  hinten 
gelegenen  Kande  die  erste  Andeutung  des  Fundus  hervorzutreiben. 
Abb.  320  zeigt  den  Magen  eines  jungen  menschlichen  Embryo  aus 
diesem  Stadium.  Die  schon  sichtbare  grosse  Kurvatur  ist  der  Theil 
des  Organes,  welcher  ursprünglich  nach  hinten  gegen  die  Wirbelsäule 
gerichtet  war  und  von  welchem  das  Mesogastrmm  ausging.  Dieses  Magen- 
gekröse, obschon  in  der  Abbildung  nicht  dargestellt,  ist  noch  vor- 
handen, erscheint  aber  jetzt  nicht  mehr  als  eine  senkrechte,  hinter 
dem  Magen  gelegene  Platte  mit  einer  rechten  und  linken  Fläche, 
vielmehr  ist  es  in  Folge  der  Achsendrehung  des  Magens  nach  unten 
und  links  ausgezogen,  so  dass  es  seine  Flächen  nun  vorzüglich  nach 
der  Ventral-  und  Dorsalseite  wendet  und  mit  dem  Magen  zusammen 
einen  spaltenförmigen  Raum,  die  Bursa  ommialis  begrenzt,  die 
durcli  eine  in  der  (iegend  der  kleinen  Kurvatur  gelegene  Spalte  in 
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Abb.  320.  Menschlicher  Embryo  von 
35  Tageu  von  vorn,  nach  Coste.  3  linker 
lateraler  Stirnfortsatz;  4  Oberkieferfortsatz 
des  ersten  Kiemenbogens;  5  primitiver 
Unterkiefer;  z  Zunge;  b  Bulbus  aortae ; 
b'  erster  bleibender  Aortenbogen,  der  zur 
Aorta  ascendens  M'ird;  b"  zweiter  Aorten- 
bogen, der  den  Arcus  aortae  g'ieht;  b'"  dritter 
Aortenbogen  oder  Ductus  arteriosus{Botalli); 
y  die  beiden  Fäden  rechts  und  links  von 
diesem  Buchstaben  sind  die  eben  sich  ent- 
wickelnden Lungenarterien;  c'  gemeinsamer 
Venensinus  des  Herzens;  c  Stamm  der 
C'iva  superior  und  Azygos  dexlra ;  c"  Stamm 
der  Cava  sup.  und  Azygos  sinislra ;  o'  linkes 
Herzrohr;  v  rechte,  v'  Viwke  Kammer; 
ae  Lungen;  e  Magen;  j  Vena  omphalo- 
mcsenterica  sinistra;  s  Fortsetzung  der- 
.«elhen  hinter  dem  Pylorus,  die  später 
Stamm  der  Pforlader  wird;  x  Dottergang; 
fi  Art.  nmphalo-mesenteriea  dextra;  m  Wolft'- 
scher  Körper;  i  Enddarni ;  n  Arteria 
umbilicalis ;  u  Vena  umbilicalis ;  8  Schwanz; 
0  vordere,  9'  hintere  Extreniitiif.  Die 
Leber  ist  entfernt. 


die  Bauchhöhle  sich  öfinet.  Diese 
kleine  Kurvatur,  ist  der  anfäuf-- 
liche  vordere  Rand  des  Magens, 
der  mit  der  Drehung  desselben 
nach  oben  und  rechts  zu  liegen 
kommt.  Sie  ist  übrigens  nicht 
frei,  wie  die  Abbildung  glauben 
raachen  könnte,  vielmehr  geht  von 
derselben  aus  eine  kurze  Platte 
zu  der  in  der  Entwicklung  schon 
sehr  vorgeschrittenen,  aber  nicht 
dargestellten  Leber.  Diese  Platte 
ist  die  Anlage  des  kleinen 
Netzes.  Dorsal  von  ihr  befindet 
sich  der  Emgang  in  den  vorhin 
genannten  Raum  hinter  dem  Magen 
oder  die  Bursa  omentalis. 

Die  genannte  Platte  erstreckt 
sich  vom  rechten  Rande  der  Speise- 
röhre, der  ganzen  kleinen  Kurva- 
tur und  dem  oberen  Theile  des 
Duodenum  zur  Porta  heixitis.,  zum 
ganzen  hinteren  Theile  des  Sulcns 
longitudinalis  sinist&>\  in  dem  der 
Ductus  venosus  liegt,  und  auch  zum 
Diaphragma  zwischen  der  Speise- 
röhre und  der  genannten  Furche 
und  stellt  ein  eigentliche.'^  Leber- 
gekröse dar.  Der  Raum  hinter 
dieser  Platte  würde,  wenn  die  Leber 
frei  wäre,  unter  dem  rechten  Leber- 
lappen durch  eine  grosse  Spalte 
ausmünden,  da  jedoch  dieses  Organ 
im  Bereiche  der  hinteren  Hohlvene 
an  der  hinteren  Bauchwand  fest- 
sitzt und  durch  das  Liy.  corona- 
rium  am  Zwerchfelle  anhaftet,  so 
bleibt  nur  die  als  Wins  low'sches 
Loch  bekannte  Lücke,  die  dann 
zugleich  auch  den  Eingang  zum 
Netzbeutel  darstellt. 


V.  Dünndarm  und  Dickdarm. 
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Das  grosse  Netz  geht,  wie  oben  gesagt,  anfangs  als  Mesogastrnm  von 
der  grossen  Kurvatur  hinter  dem  Magen  direkt  zur  MitteUinie  der  hinteren 
Bauchwand.  Bald  aber  wuchert  es  in  der  Gegend  der  Kurvatur  in 
eine  freie  Falte  vor,  die  schon  im  zweiten  Monate  deutlich  ist  und 
im  dritten  Monate  schon  um  die  halbe  Breite  des  Magens  vorragt 
(Abb.  322).  Anfänglich  hat  dieses  eigentliche  Omentum  majus  mit 
dem  Colon  gar  nichts  zu  thun,  sowie  aber  dieses  so  sich  entwickelt 
hat,  wie  Abb.  322  darstellt,  deckt  das  grosse  Netz  das  Colon  trans- 
verstmi,  ohne  jedoch  mit  ihm  sich  zu  verbinden.  Dann  aber  ver- 
wächst die  hintere  Platte  des  grossen  Netzes  mit  der  oberen  Lamelle 
des  Mesocolon  und  mit  dem  Colon  transversum  selbst. 

Der  embryonale  Netzbeutel  reicht,  wie  aus  dem  Gesagten  hin- 
reichend klar  ist,  ursprünglich  bis  in  das  untere  Ende  des  grossen 
Netzes,  ein  Verhalten,  das  noch  beim  Neugeborene a  leicht  sich  nach- 
weisen lässt.  Später  verwachsen,  wie  bekannt,  beide  Netzplatten  in 
grösserer  oder  geringerer  Ausdehnung  miteinander,  doch  findet  man 
auch  beim  Erwachsenen  dieselben  nicht  gerade  selten  noch  vollkommen 
getrennt.  Im  Magen  beginnt  die  Bildung  der  Drüsen  im  vierten 
Monate ;  die  Drüsen  sind  im  fünften  Monate  schon  ganz  gut  aus- 
gebildet und  0,13 — 0,22  mm  lang. 

V.  Dünndarm  und  Dickdarm. 

Der  an  den  Magen  sich  anschliessende  Theil  des  Darmkanales 
verläuft,  durch  ein  kurzes  Mesenterium  an  die  dorsale  Bumpfwand 
fixirt,  anfangs  als  ein  gerades  Kohr  bis  zum  Anus  und  steht  ventral 
durch  den  Dottergang  in  offener  Verbindung  mit  der  Nabelblase. 

Ein  erstes,  auf  den  Magen  folgendes  kleines  Stück  des  Darmes 
entwickelt  an  seinem  Anfange  ein  mit  dem  Mesogasirium  verbundenes 
kurzes  dickes  Gekröse,  behält  dagegen  mit  seinem  Ende  seine  ur- 
sprüngliche Lage  vor  der  Wirbelsäule  mit  der  Aenderung  jedoch, 
dass  dieser  Abschnitt  oder  das  Duodenum  im  Zusammenhang  mit  der 
Schiefrichtung  des  Magens  ebenfalls  eine  mehr  quere  Stellung  ein- 
nimmt, dann  auf  eine  kurze  Strecke  abwärts  läuft  und  endlich  mit 
einer  rechtwinkligen  Knickung  in  den  übrigen  Mitteldarm  übergeht 
(Abb.  320).  Der  übrige  grössere  Abschnitt  des  Mitteldarmes  oder 
der  Darm  im  engeren  Sinne  bildet  sehr  früh  eine  weit  in  die  Bauch- 
höhle vorspringende  Schleife  mit  nach  vorn  gerichteter  Konvexität 
und  besitzt  demgemäss  ein  sehr  langes  Gekröse,  Ist  diese  Schleife, 
von  deren  Winkel  der  Dottergang  ausgeht,  nur  einigermassen  ent- 
wickelt, so  tritt  sie  mit  ihrem  Scheitel  in  den  Nabelstrang  ein. 
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Avährend  /ii^icidi  ihre  beiden  Schenkel,  die  wir  als  proximalen  und 
distalen  he/eiehnen  wollen,  sich  nahe  aneinander  legen.  Dieser  Zu- 
stand, den  Abb.  320  vei-sinnlicht,  in  welcher  die  Darmschleife  aus 
dein  Nabelstrange  herausgezogen  und  auf  die  rechte  Seite  gelegt  ist, 
tritt  beim  Menschen  im  Anfange  des  7Aveiten  Monates  ein,  und  bleibt 
dieser  physiologische  Nabell)ruch,  wie  man  ihn  nennt,  bis  in 
den  Anfang  des  dritten  Monates  bestehen,  in  welchem  erst  mit  der 
Verengerung  des  Nabels  und  der  vollkommenen  Verschliessung  des 
ßauclies  der  Darm  wieder  in  die  Unterleibshöhle  zurücktritt.  Mit 
dem  Darm  setzt  sich  natürlich  auch  die  Ijeibeshöhle  eine  Strecke 
Aveit  in  den  Nabelstrang  fort. 


Abb.  321.  Abb.  322. 

Abb.  321.    Drei  lialbscliematische  Abbildungen  zur  Darstellung  der  Drehung  des  Dick- 
darmes um  den  Dünndarm,    v  Magen;  d  Duodenum;  t  Dünndarm;  c  Dickdarm. 

(Nach  Kolli  ker.) 

Abb.  322.    p]ia  Theil  der  Baueheingeweide  eines  dreimonatlichen  weiblichen  mensch- 
lichen Embryo,  vergr.    s  Nebenniere;  o  kleines  Netz;  r'  Niere;  /  Milz;  om  grosses 
Netz;  c  Goccum;  r  Lig.  leres  uteri.    Ausserdem  sieht  mau  Blase,   Urachus,  Ovarhnn, 
Tuba,  Uterusanlage,  Magen,  Duodenum,  Colon.    (Nach  Kolli  ker.) 

Weiterhin  tritt  an  dem  distalen  Schenkel  der  Schleife  eine  kleine 
Anschwellung  in  geringer  Entfernung  von  dem  Schleifenwinkel  auf. 
die  bald  einen  kleinen  stumpfen  Anhang  treibt,  der  in  Abb.  320 
dargestellt,  jedoch  nicht  weiter  bezeichnet  ist.  In  Abb.  309  i.st  er 
besser  sichtbar.  Dieser  Anhang  ist  die  Anlage  des  Coecum  mit 
dem  Processus  vermiformis.,  und  ergiebt  sich  mit  seinem  Erscheinen 
deutlich,  dass  auch  von  diesem  Schenkel  der  Schleife  noch  ein 
Theil  zur  Bildung  des  Dünndarmes  verwendet  wird,  sowie  dass  der 
Dottergang  oder  der  Ductus  omphalo - entericus ,  der,  solange  er 
erhalten  ist,  vom  Scheitel  der  Schleife  abgeht,  mit  dem  Theile  des 
Dünndarmes  verbunden  ist,  der  später  als  Ileiim  erscheint.  Kurze 
Zeit,  nachdem  diese  Trennung  von  Dünndarm  und  Dickdarm  deutlich 
gew^orden  ist  (in  der  sechsten  Woche),  beginnt  eine  Dreliung  der 
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beiden  Schenkel  der  Darmschleife  umeinander ,  so  dass  der  distale 
Schenkel  erst  nach  links  und  dann  über  den  andern  und  nach  rechts 
zu  liegen  kommt.  Von  diesen  Verhältnissen  giebt  die  halbschematische 
Abb.  321  eine  Anschauung.  Zugleich  mit  dieser  Drehung  treten 
auch  in  der  siebenten  Woche  die  ersten  Windungen  am  Dünndarme 
auf.  Sie  beginnen  am  Ende  desselben  und  auf  der  Hohe  der  Schleife 
imd  nehmen  bald  so  zu,  dass  schon  in  der  achten  Woche  ein  kleiner, 
rundlicher  Knäuel  von  fünf  bis  sechs  Windungen  im  Nabelstrange 
liegt.  Im  dritten  Monate  bilden  sich  die  besprochene  Drehung  und 
die  Windungen  noch  mehr  aus,  Avährend  zugleich  der  Dickdarm 
sich  verlängert  und  der  Darm  wieder  ganz  in  die  Unterleibshöhle 
zurücktritt.  Der  Dickdarm  bildet  nun  eine  grosse  Schleife,  die  bis  an 
den  Magen  reicht  und  dort  vom  grossen  Netze  (Abb.  322  oni)  bedeckt 
ist.  An  der  Schleife  unterscheidet  man  ein  gut  ausgeprägtes  Colon 
(lescendens,  das  vom  Magen  fast  bis  zum  Ovarium  reicht,  die  Anlage 
des  Colon  sigmoidenm  an  der  medialen  Seite  der  Geschlechtsdrüse, 
ein  kurzes  Colon  transversum,  das  kaum  über  die  Mittellinie  reicht, 
und  ein  kleines,  wie  das  spätere  Colon  ascendens  gebogenes  Stück, 
dessen  Coecum  (c)  fast  genau  in  der  Mittellinie  steht.  Von  diesen 
Theilen  verdanken  das  Colon  transversum  und  Colon  ascendens  ihre 
Entwicklung  dem  distalen  Schenkel  der  primitiven  Darmschleife;  die 
Biegung,  mit  w^elcher  derselbe  in  Abb.  320  in  das  gerade  Darmstück 
i  übergeht,  ist  später  die  Flexura  coli  smistra,  und  aus  dem  Stücke 
i  wird  das  Colon  descendens  und  Colon  sigmoideum,.  Das  Mesocolon^ 
das  überall  gut  entwickelt  ist,  hat  sich  in  Folge  der  Drehung  der 
ursprünglichen  Darmschleife  über  das  Ende  des  Duodenum  gelegt, 
mit  dem  es  dann  später  verwächst.  Der  Dünndarm  liegt  nun  mit 
schon  zahlreicheren  Windungen  theils  in  der  Konkavität  des  Dick- 
darmbogens, theils  ventralwärts  von  demselben  und  nach  rechts  vom 
Colon  ascendens. 

Sind  einmal  diese  Verhältnisse  begriffen,  so  bietet  das  Weitere 
keine  Schwderigkeiten  mehr.  Durch  fortgesetztes  Längenwachsthum 
rückt  der  Dickdarm  immer  mehr  an  seine  spätere  Stelle,  doch 
dauert  es  lange,  bis  das  Colon  ascendens  vollkommen  ausgebildet 
ist.  Will  man  die  Verhältnisse  ganz  genau  bezeichnen,  so  hat  man 
zu  sagen,  dass  im  vierten  und  fünften  Monate  das  Colon  ascendens 
noch  ganz  fehlt,  indem  um  diese  Zeit  das  Coecum  im  rechten 
Hypochondrium  unter  der  Leber  seine  Lage  hat  und  unmittelbar  in 
den  Quergrimmdarm  übergeht.  Es  wird  nämlich  das  scheinbare 
Colon  ascendens  des  dritten  Monates  später  zur  Vervollständigung 
des  Colon  transversum  benutzt,  und  rückt  das  Colon  erst  vom  sfechsten 
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Monate  an  gegen  die  Fossa  iliaca  dextra  lierab.  Die  Haustra  und 
TapMiae  coli  werden  im  sechsten  Monate  deutlich ;  das  Colon  descen- 
(lens  büsst  mit  dem  Wachsthume  der  Theile  das  vollständigere  (iekröse, 
das  es  ursprünglich  besitzt,  dadurch  ein,  dass  dieses  nicht  in  gleichem 
Masse  wie  die  übrigen  Theile  wächst.  Dieses  Darmstück  ist  übrigens  an- 
fänglich sehr  kurz  und  wird  von  dem  grossen  Colon  sigmoideum  bei  weitem 
übertroffen.  Coecuni  und  Processus  vermiformis  stellen  lange  Zeit 
einen  einzigen,  verhältnissmässig  grossen,  blinden  Anhang  des  Darmes 
dar,  dessen  Ende  erst  spät  zurückbleibt  und  dann  zum  wurmförmigen 
Anhange  sich  gestaltet. 

Viel  häufiger  als  in  der  Dorsalgegend  (s.  S.  194)  wird  an  der 
ventralen  Seite  der  normale  Verschluss  gestört,  und  kommt  es  so  zu 

den  verschiedensten  Missbildungen.  Hier 
findet  sicli  nicht  nur  ursprünglich  eine  weite 
offene  Verbindung  des  embryonalen  Darmes 
mit  dem  Dottersack,  sondern  es  wird  auch 
die  anfangs  dünnhäutige,  nur  aus  Ektoblast 
und  Splanclmopleura  bestehende  primäre 
Bauchwand  erst  allmählich  durch  ventral 
gerichtetes  Wachsthum  der  Muskulatur 
unter  konzentrisch  um  den  Nabel  sich  voll- 
zieh enderVerkleinerung  des  häutigen  Theiles 
in  ihre  definitive  Form  übergeführt.  An 
der  ventralen  Seite  treten  nach  Bildung 
des  Nabelstranges  durch  den  sogenannten 
Nabelring  in  den  Nabelstrang  nicht  nur 
die  Nabelgefässe,  der  ürachus  und  der 
Dottergang  mit  seinen  Gefässen,  sondern 
es  setzt  sich  auch  das  Coelom  eine 
Strecke  weit  in  den  Nabelstrang  fort 
(z.  B.  Abb.  146).  Es  enthält,  wie  oben  gesagt,  zeitweise  einen 
Theil  des  Darmkanales  als  sogenannten  physiologischen  Nabelbruch. 
Bildet  sich  dieser  nicht  normalerweise  zurück  und  bleibt  der  normale 
Verschluss  des  Nabelringes  aus,  so  kann  das  neugeborene  Kind  einen 
Theil  der  Baucheingeweide  (Darm,  einen  Theil  der  Leber,  seltener 
Milz,  Magen)  im  Anfang  der  Nabelschnur  tragen.  Das  nennt  man 
einen  Nabelschnurbruch.  Er  tritt  in  sehr  verschiedenen  Graden 
auf  und  kann  die  Hauptmasse  der  Baucheingeweide  enthalten. 

In  der  Nähe  des  Endes  des  Ileum  findet  sich  gelegentlich  als 
ein  kurzer  Blindsack  meist  dem  Mesenterialansatz  des  Darmes  gegen- 
über ein  Rest  des  im  Laufe  der  Entwicklung  abnorm  erweiterten 


Abb.  323.     Kind   mit  Nabel 
schnurbruch.      (Nach  Neuge 
bauer.) 


VI.  Die  Entwicklung  der  Schichten  der  Darmwand. 
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Anl'angsstücke  des  Dotterganges.  Er  stellt  dua  Diverticulum  ilei 
s.  M  ecke  Iii  dar  und  ist  also  auf  abnormen  Schluss  des  sogenannten 
Darmnabels  zurückzuführen.  Ein  Offenbleiben  des  Darmrohres,  ver- 
ursacht durch  ausgebliebenen  Verschluss  der  Darmrinne,  scheint  niemals 
vorzukommen,  denn  auch  bei  der  bei  Säugern  selten  vorkommenden, 
beim  Menschen  nicht  beobachteten  Missbildung  des  Schistosoma 
reßexum,  bei  der  in  Folge  nicht  eingetretenen  Verschlusses  des  Leibes- 
nabels die  Bauch-  und  Brustdecken  über  dem  Eücken  zurückgeschlagen 
sind  und  von  der  ventralen  Seite  alle  Eingeweide  blossliegen,  ist  das 
Darmrohr  geschlossen. 

VI.  Die  Entwicklung-  der  Schichten  der  Darmwand. 

Das  Epithel  des  Darmrohres  stammt  vom  Entoblast  und  ist 
anfänglich  zur  Zeit  der  ersten  Anlage  des  Darmes  überall  ein  Pflaster- 
epithel. Später  wandelt  es  sich  im  Vorderdarme  und  im  Enddarme 
in  ein  einfaches  Cylind erepithel  um,  aus  welchem  dann  eine  geschichtete 
Lage  hervorgeht,  die  mehrschichtiges  Cylinderepithel  heissen  kann. 
Aus  dieser  entwickeln  sich  schliesslich  die  bleibenden  Zustände. 

Die  übrigen  Wandungen  des  Darmkanales  entstehen  alle  aus  der 
Splanchnopleura  (Darmfaserplatte). 

Die  Papillen  und  Zotten  des  Darmes  sind  einfach  Wucherungen 
der  Mucosa  und  des  Epithels.  Von  diesen  bleibenden  Zotten  hat 
man  die  vorübergehenden  Wucherungen  der  Mucosa  zu  unterscheiden, 
die  im  Magen  und  Dickdarme  im  Zusammenbange  mit  der  Bildung 
der  Drüsen  auftreten  und  zur  Entstehung  von  -vergänglichen  Zotten 
führen,  die  anfangs  täuschend  denen  des  Dünndarmes  und  des 
Pylorustheiles  des  Magens  gleichen.  Im  weiteren  Verlaufe  vereinen 
sich  jedoch  allmählich  die  Basaltheile  dieser  Zotten  der  Faserhaut 
durch  niedrige  Fältchen,  so  dass  kleine  Grübchen  entstehen,  von 
denen  jedes  eine  hohle  Ausbuchtung  des  Epithels  oder  ein  Drüsen- 
ende aufnimmt.  Später  erheben  sich  diese  Verbindungsfältchen  oder 
Leistchen  immer  mehr  und  erreichen  die  halbe  Höhe  der  Zotten,  so 
dass  mm  die  Oberfläche  der  Faserhaut  wie  eine  Bienenwabe  aus- 
sieht, von  deren  Zellenrändern  fadenförmige  Fortsätze  ausgehen 
würden.  Zuletzt  endlich  gelangen  die  Verbindungsfalten  bis  zur 
Spitze  der  Zotten,  und  nimmt  dann  mit  dem  Verschwinden  der  letzteren 
die  gesammte  Schleimliautoberfläche  das  Aussehen  einer  Bienen- 
wabe an,  in  deren  Fächern  die  nunmehr  vollständig  angelegten  Drüsen 
stecken. 

Mit  dieser  Schilderung  der  Umgestaltung  der  Schleimhautober- 
fläche von  Magen  und  Dickdarm  ist  auch  zugleich  die  Bildungsweise 

0.  Schultze,  Entwicklungsgeschichte.  9^ 
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der  Magen- und  Dickdarm  drüsen  in  ihren  Hau])t/ügen  geschildert. 
Die  beiderlei  Drüsen  entstehen  von  Hause  aus  als  hohle  ( jlinderchen, 
und  ist  der  erste  Schritt  /u  ihrer  Bildung  das  Auftreten  von  vielen 
dichtstehenden  Erhebungen  des  Ei)ithels  im  Zusammeniiange  mit  der 
Bildung  der  Zotten  der  Faserhaut.  Im  Dickdarme  wird  dann  ein- 
fach nach  und  nach  der  zwischen  mehreren  Zotten  befindliche  Kaum 

dadurch  in  einen  Drü- 
senschlauch umgewan- 
delt, dass  von  der  Basis 
der  Zotten  aus  Epithel 
und  Schleimhaut  mit 
Falten  vorwuchern,  bis 
endlich  die  Falten  die 
Spitzen  der  Zotten  er- 
reicht haben,  womit 
dann  die  Dj'üsenmüu- 
dungen  und  zugleich 
eine  glatte  Oberfläche 
der  Schleimhaut  ge- 
geben ist.  Im  Magen 
sind  die  Verhältnisse 
überall  da  die  gleichen, 
wo  derselbe  einfache 
Drüsen  enthält.  Wo 
dagegen  verästelte  Tu- 
buli sich  finden,  bilden 
sich  zwischen  den  wei- 
ter abstehenden  primitiven  Zotten  ausser  den  Yerbindungsfalten  noch 
im  Grunde  einer  jeden  Grube  Nebenfältchen  (und  kleinere  Grübchen), 
welche  nicht  bis  zur  Oberfläche  der  Schleimhaut  heraufwachsen  wie 
die  andern  und  später  in  die  von  ihnen  umschlossenen  kleineren 
Grübchen  die  Enden  der  zusammengesetzten  Drüsen  aufnehmen, 
w^ährend  deren  einfache  Anfänge  in  den  von  den  Hauptfalten  und 
Zotten  umgebenen  grösseren  Fächern  liegen. 

Im  Dünndarme  sind  die  Vorgänge  bei  der  Bildung  der  Drüsen 
scheinbar  nicht  so  auffallend,  weil  die  Zotten  während  der  Bildung 
der  Drüsen  nicht  schwinden,  sondern  sogar  noch  länger  werden.  Geht 
man  jedoch  den  Erscheinungen  näher  nach,  so  ergiebt  sich,  dass  auch 
hier  die  Drüsen  und  der  drüsenhaltige  Theil  der  Mncosa  zwischen 
den  Zotten  ebenso  entsteht  wie  an  den  andern  Orten,  mit  dem  Unter- 
schiede jedoch,  dass  in  den  Vertiefungen  zwischen  den  Zotten  die 


Abb.  324.  Querschnitt  des  Mastdarmes  eines  mensch- 
lichen Embryo  des  vierten  Monates,  35  mal  vergr. 
b  Peritoneum;  /  Läugsmu stiel n ;  n  Zwischenhige  (nervöser 
Plexus?);  r  Eingmuskeln;  m  und  m'  Leisten  der  Mncosa; 
d  Drüsenanlagen.    (Nach  Kölliker.) 
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l'aserlage  der  Miicosa  von  Anfang  an  netzförmig  verbundene  Fältclien 
liefert  und  das  Epithel  von  Hause  aus  in  die  so  entstehenden 
Grübchen  kurze  Hohlsprossen  hineintreibt.  Grübchen  und  Epithelial- 
sprossen  wachsen  dann,  Avie  es  scheint,  miteinander  und  mit  den 
Zotten  fort,  doch  wäre  es  auch  möglich,  dass  früher  oder  später  die 
epithelialen  Schläuclie  auch  in  die  Tiefe  wucherten,  um  so  mehr,  als 
bei  den*  Brunner 'sehen  Drüsen  ein  solcher  Vorgang  wirklich  sich 
beobachten  lässt,  indem  diese  Drüsen  anfangs  weit  von  den  tiefsten 
Lagen  der  Mncosa  abstehen,  welche  sie  später  ganz  durchsetzen. 


Abb.   325.     Querschnitt   des  Dünndarmes   eines   menschlichen  Embryo   des  sechsten 
Monates.    Vergr.  35mal.    l  Läugsmuskeln ;   n  Zwischenschicht  (Plexus  myentericus) ; 
r  Eingniuskeln;  m  Mncosa  propria  mit  Zotten;  c  Zotteoepithel  abgehoben;   h  Bauch- 
fell; d  Glandulae  intestinales.    (Nach  Kölliker.) 

Am  Ende  des  zweiten  und  im  dritten  Monate  treten  die  Darm- 
zotten anfangs  vereinzelt  und  bald  sehr  zahlreich  auf  und  messen  in 
der  neunten  bis  zehnten  Woche  0,09—0,13  mm,  Avährend  das  Epithel. 
18  (.L  dick  ist.  In  der  dreizehnten  Woche  zeigt  sich  auch  von  den 
Glandulae  intestinales  die  erste  Spur  in  Gestalt  kleiner  warzen- 
förmiger, hohler  Auswüchse  des  Epithels  von  45—90  f.i  Länge,  die 
in  Vertiefungen  der  Faserhaut  zwischen  den  Zotten  derselben  ihre 
Lage  haben.  Im  sechsten  Monate  messen  die  Zotten  0,45—0,68  mm 
und  die  Drüsen  0,090—0,135  mm. 

Im  Dickdarme  und  Mastdarme  entwickeln  sich  beim  Menschen 
die  oben  besprochenen  vorübergehenden  Zotten  und  die  Drüsen  vom 
vierten  Fötalmonate  an  und  erreichen  bis  zum  siebenten  und  achten 
Monate  ihre  vollständige  Ausbildung. 

Die  Pey  er 'sehen  Haufen  treten  im  sechsten  Monate  auf.  Im 
siebenten  Monate  sind  sie  ganz  deutlich,  haben  Follikel  von  0,31  bis 
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0,36  mm,  die  ziemlich  weit  voneinander  abstellen  und  im  Grunde  an- 
sehnlicher, von  dichtstehenden  Zotten  umgebener  Vertiefungen  ihre 
Lage  haben. 

VII.  Lunge  mit  Kehlkopf  und  Luitröhre,  Schilddrüse  und  Thymus. 

Die  erste  Anlage  des  liespirationsapparates  erseheint  bei  dem 
menschlichen  Embryo  in  der  dritten  Woche.  Während  der  obere 
Theil  des  Vorderdarmes,  der  sich  zum  Schlundkopfe  ausbildet,  einen 
in  seiner  Hauptausdehnung  (juer  (frontal)  gerichteten  Spaltraum  dar- 
stellt, ist  der  folgende  Theil  ein  mehr  sagittal  gestellter  Hohlraum. 
Dieser  wird  in  der  dritten  Woche  durch  zwei  kaudal  von  der  dritten 
Schlundtasche  beginnende  Mesoblastleisten  von  beiden  Seiten  her  ein- 
geengt, sodass  er  im  Querschnitt  bisquitförmig  erscheint.  Das  Darmrohr 
besteht  hier  nun  gleichsam  aus  zwei  an  den  spaltförmigen  Rändern  ver- 
bundenen Rinnen.  Der  dorsale  Theil  ist  die  Anlage  der  Speiseröhre, 
der  ventrale  liefert  die  Luftwege,  die  also  um  diese  Zeit  durch  eine  lange 
schlitzförmige  Verbindung  mit  der  Anlage  der  Speiseröhre  in  Ver- 
bindung stehen.  Das  kaudale  Ende  des  re- 
spiratorischen Theiles  entwickelt  in  der  dritten 
Woche  eine  hohle,  blind  endigende,  ventral 
gerichtete  Ausstülpung  (Abb.  308).  Sie  liegt 
hinter  dem  Vorhof  des  Herzens  und  ist  die 
unijaare  Anlage  beider  Lungen  und  der 
Luftröhre.  Von  ihr  aus  schnürt  sich 
kranialwärts  fortschreitend  die  durch  ein 
hohes  Epithel  ausgezeichnete  respii'atorische 
Rinne  immer  mehr  von  dem  Speiserohr  ab, 
bis  auf  das  obere  Ende,  wo  sich  die  Kom- 
munikation mit  dem  Darmrohr  an  der  Stelle 
des  späteren  Kehlkopfeinganges  erhält.  Der 
obere  Theil  der  so  in  einen  Kanal  umgewan- 
delten Rinne  wird  zum  Kehlkopf,  der  übrige 
Theil  wird  in  die  Trachea  miteinbezogen. 
Am  Ende  des  ersten  Monats  ist  die  Trennung  von  Oesophagus  und 
Trachea  vollendet  (Abb.  309). 

In  der  vierten  Woche  theilt  sich  schon  die  unpaare  blind 
endigende  Anlage  in  zwei  Schenkel,  die  Anlagen  der  beiden  Stamm- 
bronchen  und  Lungen,  die  sich  dorsalwärts  umbiegen  und  hufeisen- 
förmig den  Oesophagus  umgreifen  (in  Abb.  309  ist  nur  die  rechte 
Anlage  gezeichnet).    Die  Anlagen  wachsen  nun,  von  der  Splanchno- 


Abb.  326.  Lungen  und  Magen 
eines  vier  Wochen  alten 
menschliehen  Embryo,  etwa 
12mal  vergr.  Ir  Luftröhre, 
von  der  Speiseröhrenoch nicht 

vollkommen  abgeschnürt; 
l  Lungen  0,72  :  0,-10  mm 
gross,  mit  ihrem  Ende  dorsal- 
wärts um  die  Speiseröhre 
herumgelegt;  s  Speiseröhre; 
m  Magen.  (Nach  K  ö  11  i  k  e  r.) 
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pleura  umhüllt,  in  das  Coelom  immer  mehr  hinein,  und  vollzieht  sich 
die  weitere  Entwicklung  unter  ausgedehnter  Sprossenbildung  von  der 
anfangs  einfachen  Anlage  aus. 

Die  weitere  Entwicklung  ist  beim  Menschen  ebenso  Avie  bei  Thieren 
im  Ganzen  leicht  zu  verfolgen,  und  lässt  sich  im  Allgemeinen  sagen,  dass, 
während  die  Faserschicht  fortwuchert,  das  innere  Epithelialrohr  hohle 
Aussackungen  oder  Knospen  erzeugt,  welche,  rasch  sich  vermehrend, 


Abb.  327.  Querschnitt  der  Herz-  und  Lungengegend  eines  Embryo  von  Vespertilio  mvrinus. 

bald  in  jeder  Lunge  ein  ganzes  Bäumchen  von  hohlen  Kanälen  mit 
kolbig  angeschwollenen  Enden  erzeugen,  von  welchen  aus  dann  durch 
Bildung  immer  neuer  und  zahlreicherer  hohler  Knospen  endlich  das 
ganze  respiratorische  Höhlensystem  geliefert  wird. 

Die  beiden  Anlagen  sind  von  vorneherein  asymmetrisch,  indem 
die  rechte  etwas  voluminöser  erscheint  als  die  linke.  Diese  Asym- 
metrie ist  schon  in  einer  unsymmetrischen,  etwas  nach  rechts  gerichteten 
Lage  der  uni)aaren  Anlage  angedeutet  und  gleichsam  begründet.  Jede 
sackförmige  Anlage  treibt  noch  in  der  vierten  Woche  knospenförmige 
Ausbuchtungen,  und  zwar  entstehen  links  zunächst  zwei,  rechts  drei 
solcher  Wucherungen.     Die  linken  sind   die  Anlagen   der  beiden 
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linken,  die  rechten  diejenigen  der  drei  rechten  Luppen.  Die  J>uj)p('ii 
treten  dann  auch  sehr  bald  äusserlich  durch  Furchen  in  der  Splanclmo- 
pleura  deutlich  getrennt  auf,  und  kann  man  schon  beim  5— 6  wöchent- 
lichen Embryo  die  zierlichen  Lünglein  als  deutlich  typisch  gelap])t 
herauspräpariren.  Die  Abb.  327  zeigt  die  Lungen  eines  Fledermaus- 
embryo dieses  primitiven  Stadiums  mit  den  Durchschnitten  des  ersten 
Kanalsystems.  Die  Kanäle  sind  von  einer  hohen  Epithelschicht 
ausgekleidet. 


Abb.  328.  Abb.  .329. 


Abb.  328.  End  Verzweigung  eines  Broncbiahistes  ans  der  Lunge  eines  dreimonatlichen 
menschliehen  Fötus.  Es  ist  nur  das  Epithelialrohr  dargestellt  und  die  Faserhülle  weg- 
gelassen, a  hohle  Sprossen  der  feinsten  Bronchialästclien ;  b  primitive  Drüsenbläschen 
an  den  Enden  derselben;  c  sich  theileude  Drüsenbläschen.   Vergr.  ,Ö0.   (Nach  Kölliker.) 

Abb.  329.  Ein  Segment  der  Oberfläche  der  Lunge  eines  dreimonatlichen  luenschlichen 
Embryo,  50mal  vergr.  Die  Epithelialröhreii  prinntiver  Driisenbläschen  a  bilden  an 
der  Oberfläche  zum  Theil  schon  kleinere  und  grossere  Gruppen  wie  Läppchen,  die  von 
einer  gemeinschaftliclien  Faserhülle  /  umgeben  werden,  die  jedoch  gegen  das  interstitielle 
Gewebe  i  nicht  scharf  abgesetzt  ist.    (Nach  Kölliker.) 

Die  weitere  Verästelung  des  Röhrensystenis  ist  wesentlich  dicho- 
tomisch,  und  bilden  die  Enden  massig- kolbige  Anschwellungen  von 
0,3 — 0,4  mm,  die  man  als  primäre  Drüsenbläschen  bezeichnen  kann. 
Sie  nehmen  die  Obertläche  der  Lai)pen  ein. 

Diese  Verhältnisse,  die  Abb.  328  und  329  aus  dem  dritten  Monate 
darstellen,  finden  sich  unter  fortgesetzter  Theilung  der  Bronchien 
und  Vermehrung  der  Drüsenbläschen  auch  im  vierten  und  fünften 
Monate,  nur  dass  die  Drüsenbläschen  allmählich  auf  0,27—0,10  mm 
sich  verkleinern. 

Um  diese  Zeit  erscheinen  auch  die  Bläschen  alle  zu  vieleckigcii 
Läppchen  von  0,54—1,08  mm  vereint,   welche  wieder  kleinere 
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Häufclien  von  Bläschen  unterscheiden  lassen  (Abb.  330),  und  treten 
vom  vierten  Monate  an  sowohl  in  der  Luftröhre  als  in  allen 
Bronchien  Flimmerhaare  auf  dem  Epithel  auf. 

Bis  jetzt  folgte  die  Lunge  ganz  dem  Typus  einer  gewöhnlichen 
traubenförmigen  Drüse ;  auf  einem  gewissen  Stadium  angelangt,  ändert 
sich  jedoch  dieser  Typus,  und  entstehen  die  eigenthümlichen  kleinsten 
Lungenläppchen  mit  den  innig  vereinten  und  wie  in  einen  gemein- 
schaftlichen Hohlraum  einmündenden  Drüsenbläschen,  den  Alveolen, 
dadurch,  dass  ein  Bronchialende  mit 
den  betreft'enden  endständigen  Drü- 
senbläschen Knospen  treibt,  die  nicht 
mehr  (wie  früher)  voneinander  sich 
trennen  und  zu  neuen  gestielten 
Bläschen  werden,  sondern  alle  mit- 
einander verbunden  bleiben  und  später 
in  einen  gemeinsamen  Binnenraum 
einmünden.  Diese  Bildung  der  Alveo- 
len und  kleinsten  Läppchen,  im  sech- 
sten Monate  beginnend,  kommt  erst 
in  den  letzten  Monaten  der  Schwanger- 
schaft zu  ihrer  Yollendimg,  denn 
während  die  Alveolen  beim  reifen 

Fötus   kaum   mehr  betragen   als    im      j,^^^  Querschnitt  aus  der  Lunge 

sechsten  Monate  (56  —  67  (t<)  und  selbst      eines  4  monfitlichen  menschlichen  Em- 

in  Lungen  von  Neugeborenen,  die 
schon  geathmet  haben,  nur  68 — 135 

messen,  nehmen  die  Läppchen  selbst  sehr  bedeutend  an  Grösse  zu,  so 
dass  die  sekundären  Läppchen,  die  bei  sechsmonatlichen  Embryonen 
nur  0,56 — 0,23  mm  Durchmesser  besitzen,  bei  Neugeborenen  schon 
4,5 — 9,0  mm  und  mehr  betragen.  Wie  das  Wachsthum  der  Lunge 
nach  der  Geburt  sich  verhält,  ist  noch  nicht  untersucht;  da  jedoch 
die  Alveolen  des  Erwachsenen  einen  drei-  bis  viermal  grösseren  Durch- 
messer besitzen  als  die  des  reifen  Embryo,  so  darf  wohl  angenommen 
werden,  dass  in  der  nachembryonalen  Zeit  keine  neuen  Alveolen  mehr 
entstehen,  vielmehr  die  ganze  Volumenzunahme  des  Organes  bis  zur 
vollen  Ausbildung  des  Körpers  einzig  und  allein  auf  Rechnung  des 
Wachsthumes  der  schon  vorhandenen  Elemente  zu  setzen  ist.  Alle 
nicht  epithelialen  Theile  der  Lungen,  einschliesslich  der  Pleura,  sind 
Difterenzirungen  der  mesoblastischen  Splanclmopleura. 

Der  Kehlkopf,  über  dessen  erste  Entwicklung  oben  berichtet 
wurde,  tritt  am  Ende  der  6.  Woche  schon  verhältnissmässig  stark 
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hervor,  und  wird  sein  Eingang  von  einem  als  Furcula  (His) 
bezeiclmeten  nacli  vorn  konvexen  Wulst  begrenzet,  der  die  Anlage 
der  Epiglottis  und  der  aryepiglottischen  Falten  bildet.  Nach  hinten 
liegen  zwei  stärkere  Aufwulstungen  {Crista  terminalis  His),  in  denen 
sich  die  Aryknorpel  bilden,  während  die  Schildknorpel  aus  dem 
4.  Schlundbogen  hervorgehen. 

In  der  achten  bis  neunten  Woche  beginnt  der  Kehlkopf  zu  ver- 
knorpeln und  seine  vier  Hauptknorpel  deutlich  zu  zeigen,  von  denen 
auch  die  grösseren  uranfänglich  aus  je  einem  Stücke  bestehen. 
Eingknorpel  und  Giessbeckenknorpel  sind  übrigens  in  frühen  Zeiten  un- 
verhältnissmässig  dick,  während  der  Schildknorpel  erst  später  sich  mehr 
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Thyreoidea  -         t  . .  /      J,   ,-,  J   Bulbus  arteriosns 

^^BLJ^^fe^-^  ■/-  Pericardialhöhle 

Abb.  331.    Querschnitt  eines  1,0  cm  laugen  Schafembryo  von  ca.  24  Tagen. 

ausbildet.  Der  Kehldeckel  ist  noch  im  dritten  Monate  eine  einfache  Quer- 
leiste und  erhebt  sich  erst  später  langsam  zu  seiner  ihm  eigenthümlichen 
Gestalt.  Die  Kehlkopfstaschen  und  Bänder  im  Innern  des  Kehlkopfes  sah 
Kölliker  schon  im  vierten  Monate.  Zu  einer  gewissen  Zeit  verklebt 
beiThieren  die  Kehlkopfshöhle  durch  Aneinanderlagerung  der  betreffen- 
den Epithelschichten  (R  oth),  eine  Angabe,  von  deren  Richtigkeit  sich 
zu  überzeugen  nicht  schwer  ist  und  die  auch  für  den  Menschen  gilt. 

Die  Schilddrüse  entsteht  durch  frühzeitige  Verschmelzung 
einer  unpaaren  und  einer  paarigen  Anlage. 

Die  Bildung  der  unpaaren  Anlage  steht  in  naher  Beziehung 
zur  Entwicklung  der  Zunge.  Sie  geht  aus  einer  zwischen  dem 
Ttiberculum  impar,  d.  h.  der  Anlage  des  Zungenkör])ers  (s.  o.  S.  353) 
und  der  die  Anlage  des  Zungengrundes  bildenden  vorderen  ^'er- 
bindungsbrücke  des  ZAveiten  und  dritten  Schlundbogens  gelegenen,  blind 
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endigenden  Bucht  an  dem  Boden  der  primitiven  Miindliölile  hervor. 
Die  Bucht  vertieft  sich,  je  mehr  die  Zunge  sich  von  dem  Boden  der 
Mundhöhle  erhebt,  und  die  Zungenanlagen  verwachsen  und  wird  zu 
einer  zweitheiligen,  bis  unter  die  Zungenbeingegend  ragenden  EiDithel- 
blase.  Sie  behält  durch  einen  als  Ductus  thyr  e  o glo s su  s  (His) 
bezeichneten  Gang  die  Verbindung  mit  der  Oberfläche  nur  bis  in  die 
fünfte  embryonale  Woche ;  dann  geht  jede  Verbindung  mit  dem  Epithel 
der  Mundhöhle  verloren.  Däs  Foramen  coecimi  des  Zungengrundes  be- 
zeichnet noch  bei  dem  Erwachsenen  die  Stelle  der  ursprünglichen  Mün- 
dung des  genannten  Ganges,*'  und  nicht  selten  gelangt  man  beim  Er- 
wachsenen von  dem  Foramen  aus  noch  in  einen  1 — 2,5  cm  langen, 
blind  endigenden  Kanal  {Dtcctns  lingualis  His). 


Abb.  332.  Querschnitt  eines  Seileulappens  der  SehikUlrüse  eines  Kauinchenenibryo  von 
lö  Tagen.    Vergr.  190:1.    a  in  Abschniirung  begriffene  Enden  der  DrüsenscWäuche 

(Nach  Kölliker.) 

Die  paarige  Schilddrüsenanlage  schnürt  sich  beiderseits  als  ein 
Säckchen  von  dem  Epithel  der  vierten  Schlundtasche  ab  (Abb.  331). 
Anfangs  weit  lateral  gelegen,  rücken  die  Anlagen  ventral  und  median- 
Avärts  immer  mehr  vor  und  kommen  in  nahe  Berührung  mit  dei- 
medianen  unpaaren  Anlage.  Die  Seitentheile  überwiegen  bei  dem 
menschlichen  Embryo  den  mittleren  bedeutend.  Die  Vereinigung 
der  drei  Anlagen,  von  denen  die  mittlere  im  Wesentlichen  den  Isthmus 
der  Drüse  bildet,  sich  aber  oft  in  grösserer  Ausdehnung  als  Lohns 
ptjramidalis  der  Schilddrüse  nach  oben  verlängert  findet,  vollzieht 
sich  ungefähr  in  der  siebenten  Woche.  Am  Ende  des  zweiten  Monates  ist 
die  Schilddrüsenanlage  durch  epitheliale  Sprossenbildung,  binde- 
gewebige Durchwachsung  und  Vaskularisation  zu  einem  aus  netzartig 
verbundenen  epithelialen  Strängen  gebildeten  Organ  geworden. 
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im  dritten  Monate  bilden  sich  in  den  Zellstrangen  des  lialken- 
gerüstes  Icanalartige  Hohlräume  aus,  und  scimüren  sich  unter  von  Stelle 
zu  Stelle  eintretender  Erweiterung  des  Lumens  und  Wucherung  der 
Wand  die  /eilstränge  rosenkran/artig  ein.  Dann  zerfallen  sie  in  zalil- 
reiche  liohle  Bläschen,  die  Follikel  der  Schilddrüse.  Bei  älteren 
Föten,  Neugebornen  und  Kindern  von  drei  Jahren  kommen  neben 
Follikeln  immer  noch  netzförmig  verbundene  Schläuche  vor.  Si)ät(  r 
tritt  die  kolloide  Substanz  in  den  Bläschen  auf. 

Von  der  mittleren  Anlage  bez.  dem  niittlei-en  Horn  erhalten 
sich  gelegentlich  als  Reste  die  accessorischen  Schilddrüsen  sowie  die 
Glandula  siipra-  und  praehyoiclea. 


Abb.  333. 


Abb.  334. 


Abb.  333.    Querschnitt  durch  einen  Theil  der   Thymus  eines  Kaninchenembryo  von 

14  Tagen.    Vergr.  315mal.    (Nach  Köllilier.) 
Abb.    334.     Querschniit   des   noch    einfaclieu   Thymussehlauches  eines   Embryo  von 
Vefpertüio  mnriniis.    Das  Liinieu  ist  nahezu  ganz  durch  Thymuszelleu  verdrängt. 

Die  Thymus  ist  ursprünglich  ein  durchaus  epitheliales  Organ 
und  entsteht,  ähnlich  wie  die  seitlichen  Schilddrüsenanlagen  aus  dem 
Epithel  der  vierten  Schlundtasche,  als  ein  paariges  Gebilde  durch 
Absclmürung  aus  dem  Epithel  der  dritten  Schlundtasche.  Die  beiden 
epithelialen  Schläuche  rücken  ventralwärts  vor,  um  sich  schliesslich 
zu  einem  scheinbar  einfachen  Organ  zu  vereinigen. 

Der  anfangs  mehrschichtige  epitheliale  Schlauch  der  sonach  des 
Ausführungsganges  entbehrenden  Drüse  (Abb.  333)  erfährt  tiefgreifende 
und  in  ihrer  Art  vielleicht  einzig  dastehende  Umwandlungen.  Das 
epitheliale  Organ  wandelt  sich  direkt  in  ein  sogenannte> 
lymphoides  Organ  um. 

Bei  Vespertilio  und  soviel  ich  sehe  allgemein  verliert  die  Wand 
noch  zur  Zeit  der  einfach  schlauchförmigen  Anlage  den  epithelialen 
Charakter,  und  spielen  sich  an  den  Ei)ithelzellen  reichliche  Mitosen 
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ab,  sodass  die  Wand  alsbald  von  dicht  gehäuften,  reichliche  Teilungen 
zeigenden  Zellen  mit  runden  Kernen  gebildet  Avird  (Abb.  334).  Hierbei 
bleibt  die  Abgrenzung  des  Organes  gegen  das  umgebende,  längliche 
Kerne  enthaltende  Bindegewebe  scharf  und  deutlich,  sodass  die  An- 
nahme einer  Einwanderung  von  Zellen  z.  B.  von  Lymphzellen  von  aussen 
in  das  Epithel  als  gezwungen  und  durch  nichts  gestützt  erscheinen 
muss.  Durch  die  Dickenzunahnie  der  Wand  wird  das  Lumen  immer 
mehr  eingeengt  und  gelangen  bei  der  gesteigerten  Zellproduktion  von 
Seiten  der  ursprünglichen  Epithelzellen  auch  reichliche  Zellen  direkt 
in  das  Lumen.  Während  diese  in  dem  Epithel  stattfindende  Zell- 
vermehrung rapide  Fortschritte  macht,  wächst  der  Schlauch  nach 
dem  Typus  einer  alveolären  Drüse  aus,  indem  nach  allen  Seiten 
reichliche  Knospen  aus  ihm  iiervorsprossen.  Die  gesammte  Drüse 
stimmt  nun  in  der  Form  mit  einer  verästelten  alveolären  Drüse 
(z.  B.  einer  Glandula  tarsalis)  überein;  doch  endigt  ihr  Gang  blind 
und  sind  die  Alveolen,  wie  auch  der  Gang,  bis  auf  geringe  Reste  des 
Lumens  der  Hauptmasse  nach  aus  dem  kleinzelligen  typischen  Thymus- 
gewebe  gebildet  (Abb.  336).  In  diesem  linden  sich  schon  jetzt  die  als 
Hassal'sche  Körperchen  bekannten,  verhornten  Epithelkugeln.  Die 
Abgrenzung  des  Organes  gegen  das  Bindegewebe  bleibt  immer  eine 
scharfe  und  sind  alle  Thymuszellen  dieses  Stadiums  in  loco  entstanden, 
nicht  von  aussen  eingewandert. 

Die  Drüsenfollikel  werden  von  vorneherein  am  reichlichsten  am 
kaudalen  Ende  gebildet,  während  das  kraniale,  auch  bei  der  aus- 
gebildeten Drüse  mehr  oder  weniger  strangförmige  Ende  sich  in  einen 
einfachen  Streifen  verjüngt  (Abb.  335). 

Dieser  alveoläre  Bildungstypus .  schreitet  Aveiter  fort,  und  wird 
durch  dichtere  Anlagerungen  der  immer  zahlreicher  hervorsprossenden 
soliden  Follikel  das  trennende  Bindegewebe  auf  dünne  Septen  be- 
schränkt. So  werden  Gruppen  von  Follikeln  zu  Läppchen  des  Organes 
vereinigt.  Die  Achse  der  Drüse,  aus  dem  ursprünglich' einfachen  Kanal 
hervorgegangen,  ist  von  früher  Zeit  an  lockerer  gefügt  als  die  an- 
sitzenden Follikel. 

Ganz  und  gar  den  ursprünglich  epithelialen  Charakter  verliert 
(las  Organ  schliesslich  noch  dadurch,  dass  im  Inneren  der  Follikel 
auf  bisher  unaufgeklärte  Weise  reichliches  retikuläres  Bindegewebe 
und  zahlreiche  Blutgefässe  auftreten. 

Was  den  Menschen  anlangt,  so  hat  Kölliker  die  Thymus  in 
iler  siebenten  Woche  im  kaudalen  Theile  schon  gelappt,  im  kranialen, 
am  Halse  bis  zur  Thyreoidea  hin  gelegenen  Abschnitte  einfach  gefunden. 
Bei  einem  Embryo  von  zehn  Wochen  waren  beide  Thymus  zusammen 
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im  kaudalen  Theile  dreieckig,  1,98  min  lang,  2,4  mm  breit  und  gingen 
kranialwärts  in  zwei  1,44  mm  lange,  0,30  mm,  am  I^nde  nur  0,09  bis 
0,045  mm  breite  Hörner  aus.  Jedes  dieser  Horner  bestand  wesent- 
lich aus  einem  einfaclien,  mit  Zellen  gefüllten  Cylinder  mit  einer 
zarten,  scheinbar  strukturlosen  Hülle  von  2  (.i  und  einer  stärkeren 
Bindegewebsschicht,  doch  war  ihr  kraniales  und  kaudales  Ende  nicht 


Abb.  335.  Abb.  336. 

Abb.  335.    Thymus  eines  Kanincheuembiyo  von   16  Tagen,  vergr.    a  Thymuskanal ; 

6  kraniales,  c  kaudales  Ende  des  ürganes.    (Nach  KöUiker.) 
Abb.  336.    Aus  der  Thymus  eines   10  cm  langen  Rindseiubryo.    Die  hell  gelassenen 
Lücken  sind  Reste  des  ursprünglichen  Drüsenkanals,  die  zum  grossen  Theil  mit  ver- 
hornenden Epithelresten  angefüllt  waren. 

ganz  gleich,  indem  ersteres  nur  leicht  gewunden  und  zum  Theil  an 
den  Rändern  etwas  buchtig  war,  während  das  andere  stark  buchtig 
und  mit  vereinzelten  oder  haufenweise  beisammenstehenden  Aus- 
wüchsen von  45—68  /.i  besetzt  erschien,  die  zum  Theil  eine  innere 
Höhluns-  zeigten.  Der  dickere  Brusttheil  des  Organes  war  mit 
Läppchen  von  0,18—0,22  mm  versehen,  an  denen  wiederum  ein- 
fachere  Drüsenfollikel    sassen.     In   der   zwölften  Woclie   war  die 
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Thymus  nicht  viel  grösser,  aber  aiicli  an  den  Hörnern  mit  Läppchen 
von  0,27—0,54  mm  besetzt. 

Das  auf  diese  Weise  durch  direkte  Umwandkmg  der  epithelialen 
Anlage  gebildete  bindegewebige  zweilappige  Organ  hört  bald  nach  der 
Geburt  auf,  an  Masse  zuzunehmen,  ändert  aber  mit  dem  Längen- 
wachsthum  des  Körpers  insofern  seine  Gestalt,  als  die  beiden  Lappen 
sich  mehr  in  der  Längsrichtung  ausdehnen.  Zugleich  verfettet  die 
Drüse,  und  kann  man  sich  auch  bei  dem  Erwachsenen,  worauf 
Waldeyer  zuerst  aufmerksam  gemacht  hat,  noch  leicht  nicht  nur 
von  dem  Vorhandensein  des  verfetteten  Organes,  sondern  auch  noch 
von  der  typischen  Gestalt  der  beiden  Hälften  überzeugen. 

Es  ist,  nachdem  Kölliker  schon  vor  langer  Zeit  die  Art  der 
Umwandlung  des  epithelialen  Organes  in  ein  bindegewebiges  sozu- 
sagen klar  ausgesj^rochen  hat,  nunmehr  Zeit,  dass  man  sich,  frei 
von  Vorurtheilen  und  Bchematismus  bezüglich  der  Leistungsfähigkeit 
und  Bedeutung  der  Keimblätter,  nicht  verhehlt,  dass  hier  epitheliale 
Zellen  von  noch  hochgradiger  Diö'erenzirungsfähigkeit  die  von  uns  als 
Bindegewebszellen  betrachteten  Elemente  bilden,  und  dass  epithehale 
Drüsenschläuche  direkt  zu  „Lymphfollikeln"  werden. 

VIII.  Leiber,  Pankreas,  Milz. 

Die  Leberanlage  fand  His  bei  dem  menschlichen  Embryo  in 
der  dritten  Woche  (3  mm)  als  einen  dicht  oberhalb  des  Ursprunges  des 
Ductus  omphcdoentericus  aus  dem  ventralen  Theil  der  Darmwand 
hervorgehenden,  kranial  gerichteten  Spross.  Er  war  von  einem  Haufen 
epithelialer  Zellen  umgeben,  die  die  erste  Anlage  der  Leberzellsub- 
stanz darstellten.  Bei  einem  Embryo  von  5  mm  war  die  Leber  schon 
als  gut  begrenztes  höckeriges  Organ  vorhanden  (Abb.  194).  Nach 
Felix  tritt  ausser  dem  kranial  gerichteten  Lebergang  in  der  dritten 
Woche  noch  ein  kaudal  verlaufender  auf,  in  dem  die  Anlage  der  Gallen- 
blase zu  suchen  ist. 

Bei  dem  Kaninchen  erscheint  am  zehnten  Tage  ein  links  gerichteter 
primitiver  Lebergang,  zu  dem  dann  einen  Tag  später  noch  ein  rechter 
hinzukommt.  Die  Gänge  sind  von  einer  dicken  wulstförmigen  Zell- 
masse der  ISplanchnopleura,  dem  Leberwulst,  umhüllt  (Abb.  337). 

Gleichzeitig  mit  der  Bildung  des  rechten  Leberganges  erscheinen 
beim  Kaninchen  auch  die  ersten  soliden  Lebercylinder  (Remak)  an 
dem  linken  Gange,  d.  h.  kurze  solide  Epithelialsprossen  desselben, 
und  zugleich  bilden  sich  von  den  anliegenden  Venae  ompJialo-mesen- 
tericae   aus   zahlreiche  Gefässsprossen   in  den  grösser  werdenden 
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Leberwulst  hinein.  Ciefässe  und  Mpithelsprossen  (lurchwaciisen  sicli 
gegenseitig,  und  entstellt  alsbald  das  typische  Aussehen  der  jungen 
embryonalen  Lel)er:  ein  Gerüst  netzartig  verbundener  Epithelstränge 
(Trahekel),  dessen  Lücken  ganz  von  den  relativ  weiten,  von  platten 
Kpithelien  begrenzten  Gefässen  (intertrabekularen  Gefässen)  ausgefüllt 
sind  (Abb.  338).  Am  elften  Tage  gestaltet  sich  die  Leber  rasch 
weiter  um  und  entwickelt  zwei  Lappen,  die  zusammen  bogenförmiji 

den  Darm  umfassen  und 
mit  scharfen  Kanten  gegen 
die  Wirbelsäule  gerichtet 
sind.  In  dem  grösseren 
rechten  La])pen  wird  die 
Mitte  von  der  mächtigen 
Vena  (/mphalo-niesenleric« 
eingenommen. 

Am  zwölften  Tage  hat 
sich  die  Abgangsstelle  der 
beiden  primitiven  Leber- 
gänge zu  einem  längeren 
Kanäle  von  85  (.i  Breite 
ausgezogen,  der  die  Gal- 
lenblase abgiebt  und  netz- 
f ö  r  m  i  g  anas  t  omo  s  ir  end  e 
Lebercylinder  entsendet. 
Am  vierzehnten  Tage  zeigt 
der  jetzt  schon  lange  Dtic- 
tus  choledochns  nahe  am 
Duodenum  eine  spindel- 
förmige Erweiterung. 
Seine  Verbindung  mit  deui 
Ductus  cysiicus  und  sein 
Uebergang  in  einen  bald 
sich  theilenden  Ductii.^ 
hepaticus  sind  sehr  deut- 
lieh, ebenso  die  Verbin- 
dung der  D.  hepatici  mit 
den  soliden  Lebercylindern,  welche  alle  aus  mehrfachen  Zellenreihen 
(meist  zwei  bis  vier)  bestehen. 

Schon  in  der  vierten  Woche  zeigt  die  Leber  des  Menschen  die 
Grösse,  die  in  Abb.  339  dargestellt  ist.  Während  des  zweiten  Monats 
wächst  nun  die  Leber  rasch  zu  einem  kolossalen  Organe  heran,  das 


Abb.  337.  Querschnitt  durch  den  Eunii^r  eines 
Kauincheaembryo  von  10  Tagen,  in  der  Gegeud  der 
Leber  und  der  vorderen  Darinpforte,  57mal  vergr. 
a  Aorta;  c  Vena  cardinalis;  u  Venae  umbilicales ; 
omVenae  omphalo-mesentericoe ;  j^Bauchhöhle;  dDuo- 
denum;  l  Leberaulage;  Iw  Leberwulst;  dgz  Dotter- 
gangzotten; am  Cutisplatte,  i'm  Muslselplatte ;  rf/Darm- 
fiiserplatie  am  Duodenum  sehr  diel?  und  zwischen 
ihr  und  dem  Epithel  die  in  Bildung  begrili'ene  Mu- 
cosa.    (Nach  Kölliker.) 
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am  Ende  dieses  und  im  dritten  Monate  (Abb.  340),  fast  die  ganze 
Unterleibshöhle  ausfüllt  und  mit  seinen  unteren  Enden  die  Tiegiones 
hi/pogastricae  erreicht,  so  dass  nur  ein  kleiner  Raum  hinter  ihm 
und  in  dem  Einschnitte  zwischen  seinen  beiden  Lappen  frei  bleibt, 
in  welchem  Dünndarmschlingen  und  um  diese  Zeit  auch  der  Processus 
vermiformis  mit  dem  Coecnm  wahrgenommen  werden.  Diese  un- 
gemeine Grösse  (vergl.  auch  Abb.  158)  ist  nun  auch  für  die  ganze 
spätere  Periode  des  Embryonallebens  charakteristisch,  immerhin  ist 
zu  bemerken,  dass  die  Leber  allerdings  in  der  zweiten  Hälfte  der 
Schwangerschaft  nach  und  nach  etwas  zurückbleibt,  d.  h.  nicht  in 


Abb.  338.    Sclinitt  aus  der  Leber  eines  SOtägigeu  Huudeembryo. 

demselben  Verhältnisse  wächst  wie  die  übrigen  Theile,  was  nament- 
lich vom  linken  Lappen  gilt,  der  nun  allmählich  kleiner  wird  als  der 
rechte.  Nichtsdestoweniger  ist  die  Leber  noch  am  Ende  der  Schwanger- 
schaft relativ  viel  grösser  als  beim  Erwachsenen.  Bei  der  Geburt 
ist  die  Masse  der  Leber  im  Verhältniss  zum  Körpergewicht  noch 
doppelt  so  gross,  als  beim  Erwachsenen. 

Die  Lebercylinder  erhalten  sich  während  der  ganzen  Fötalzeit 
und  sind  selbst  in  der  nachembryonalen  Periode  noch  lange  (beim 
Menschen  bis  zum  fünften  Jahre  (Toldt  und  Zuckerkandl)  anzutreffen. 
In  dieser  Zeit  vermehrt  sich  das  Netz  derselben  offenbar  wie  bei 
ihrer  ersten  Entstehung  durch  fortgesetzte  Sprossenbildungen,  deren 
genauere  Verhältnisse  übrigens  noch  zu  ermitteln  sind.  Schliesslich 
gehen  alle  Cylinder  in  die  einfachen  späteren  Ivcberzellenbalken  über, 
wobei  man  an  eine  Dehnung  derselben  und  Kichtung  ihrer  Zellen 
und  an  eine  Spaltung  der  Cylinder  denken  kann.    Auch  können 
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später  einfaclie  Zellenreilien  als  Sprossen  der  mehrreihigen  Cylinder 
entstehen.  Gleichzeitig  mit  allen  diesen  Veränderungen  wuchern 
dann  natürlich  auch  die  Gefässe  mit. 

Da  ursprünglich  alle  i^ehercy linder  anastoniosireii ,  heim  Er- 
wachsenen dagegen 
ausser  an  gewissen 
Orten,  wie  in  der  Foria 
hepatis,  wo  der  Duchis 
hepaticus  dexter  et 
sinister  die  bekannten 
feinen  Anastomosen 
bilden,  bei  den  Vasa 
aheirantia  und  den 
Ductus  interlohulares, 
Anastomosen  der  Gal- 
lengänge nicht  vorkom- 
men, so  bleibt  nichts 
anderes  übrig,  als  an- 
zunehmen, dass  später 
ein  Theil  der  Lebercy- 
linder  im  Bereiche  der 
sich  bildenden  Gallen- 
gänge sich  nicht  weiter 
entwickelt  und  schlies^- 
iich  durch  Kesorption 
A'erloren  geht. 

Die  Gallenkapillaren 
sind  durch  intercellu- 
lare  Spaltbildung  ent- 
standen. Die  Gallen- 
blase ist  beim  Men- 
schen schon  im  zweiten 
Monate  vorhanden.  Sie 
überragt  beim  Fötus 
nie  den  scharfen  Rand 
der  Leber  und  zeigt  die 
Falten  ihrer  Schleim- 
haut schon  im  fünften 


Abb.  339. 


Abb.  340. 


Abb.  339.  Menschlicher  Embryo  von  25 — 28  Tagen 
nach  Coste,  gestreckt  und  von  vorn  dargestellt  nach 
Entfernung  der  vorderen  Brust-  und  Bauchwand  und 
eines  Theiles  des  Darmes.  «Auge;  3  lateraler  Stirnfort- 
satz; 4  Oberkieferfortsalz ;  5  vereinigte  Unterkieferfortsätze 
des  ersten  Kiemenbogens  oder  primitiver  Unterkiefer; 
6  zweiter,  6"  dritter  Kiemenbogen;  h  Bulhvs  aortae; 
o,  o'  Herzohren;  v,  v  rechte  und  linke  Kammer;  u  Vena 
umbilicalis;  f  Leber;  e  Darm;  a'  Arteria  omphalo- 
mesenterica ;  j'  Vena  omphalo-mesenterica ;  m  Wolff- 
sehe  Körper;  t  Geschlechtsleiste;  z  Mesenterium;  r  End- 
darm;    n   Arleria    umbilicalis;    7  Kloakenmembran; 

8  Schwanz;  9  vordere,  9'  hintere  Extremität. 
Abb.   340.     Brust-   und   Baucheingeweide  eines  zwölf 
Wochen  alten  Embryo  in  natürlicher  Grösse,   v  Coccum 
mit  dem  Proc.  vermiformis,   dicht  an  der  Leber  und 
fast  in  der  Mittellinie  gelegen.    (Nach  Kölliker.) 

Monate. 

Die  Gallensekretion  tritt  zwar  schon  im  dritten  Monate  aul'. 
erreicht  aber  während  der  Fötalzeit  keine  grössere  Intensität.  Im 
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dritten  bis  fünften  Monate  ündet  sich  eine  gallenähnliclie  Masse  im 
Dünndarm,  in  der  zweiten  Hälfte  der  Schwangerschaft  trifft  man 
diese  auch  im  Dickdarm  und  zAiletzt  auch  im  Mastdarm,  und  nennt 
man  den  grünlich  braunen  oder  braunschwarzen  Darminhalt  dieser 
Zeit,  der  aus  verschlucktem  Liquor  Amnii  mit  Wollhaaren,  Ejjidermis- 
schüijpchen  und  Hauttalg,  dann  aus  Galle,  Schleim,  abgelösten  Epi- 
thehen  und  C'holestearinkrystallen  besteht,  Meconiuni  oder  Kindspech. 


Ganglion^ 


"Wolff'soher  Gang 
Müller 'scher  Gaiisr 
Geschlechtsdrüse 

Leber 

Dnctas  pancreaticus 
Duodenum 


Wirbel 
Aorta 

Malpighi'sches  Korper- 
chen  der  TIrniere 
Milz 


Nebenniere 

Pankreas 

Magen 


Abb.  341.    Querschnitt  der  Magengegead  eines  menschlichen  Embryo  von  13  mm  Länge. 

Die  Gallenblase  zeigt  bis  zum  fünften  oder  sechsten  Monate  nur  etwas 
Schleim  als  Inhalt,  von  da  an  meist  hellgelbe  Galle. 

Neben  der  massigen  Gallensekretion  spielt  die  Leber  des  Embryo 
eine  wesentHche  Rolle  bei  der  Bereitung  des  Blutes,  worüber  das 
folgende  Kapitel  zu  vergleichen  ist. 

Das  Pankreas  entsteht  aus  einer  paarigen  Anlage  durch 
Sprossenbildung  aus  der  Wand  des  Anfangstheiles  des  Dünndarmes. 
Die  Anlagen  sind  ursprünglich  getrennt  und  werden  ihrer  Lage 
nach  als  dorsale  und  ventrale  bezeichnet.  In  der  fünften  Embryonal- 
woche sind  beide  Anlagen  mit  den  ersten  Drüsenbläschen  besetzt, 
und  zwar  ist  die  dorsale,  näher  am  Pylorus  einmündende  Anlage  die 
grössere,  während  die  kleinere  ventrale  gemeinsam  mit  dem  Bucftis 
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G.  Die  Entwicklung  dos  Darmftj'stenis. 


clioledoclms  ausmündet.  In  der  folgenden  Woche  vereinigen  sicli 
beide  Anlagen  zu  der  in  dem  Mosogastrium  gelegenen  einfachen 
Drüse.  Diese  liegt  nach  der  Drehung  des  Magens  (s.  o.  8.  36^) 
mit  dem  Mesogastriimi  dorsal  vom  Magen.  In  der  Abbildung 
341  ist  der  aus  der  ventralen  Anlage  stammende  Dudns  pancrea- 
ticus kurz  nach  seiner  in  diesem  Schnitt  nicht  sichtbaren  N'ereinigung 
mit  dem  Ductus  cJioledocJms  sichtbar.  Der  die  Hauptmasse  der 
Drüse  liefernde  dorsale  Grang,  in  dem  abgebildeten  Stadium  einige 
Schnitte  weiter  kranialwärts  getrott'en,  ist  um  diese  Zeit  an  Kaliber 
dem  ventralen  Gange  gleich;  er  bleibt  aber  weiterhin  in  der  Ent- 
wicklung zurück  und  wird  zu  dem  beim  Erwachsenen  meist  noch  zu 
findenden  Ductus  pancreaticus  accessorius  {Santorini). 

Vom  vierten  Monat  an  legt  sich  die  anfangs  in  dem  Mesogastrium 
gelegene  Drüse  (Abb.  341)  mit  ihrem  dorsalen  Bauchfellüberzug  derart 
der  dorsalen  Rumpfwand  an,  dass  sie,  bald  nur  noch  an  ihrer 
vorderen  Fläche  von  Bauchfell  überzogen,  in  die  hintere  Wand  der 
Bursa  omentalis  eingebettet  wird.  Die  Drüsenbläschen  sind  bereits 
im  zweiten  Monate  hohl  geworden. 

Die  Milz  ist  in  ihrer  Entwicklung  bei  Mensch  und  den  Säuge- 
thieren  nocb  nicht  genügend  bekannt,  doch  geht  sie  zweifellos  aus 
einer  Verdickung  des  Peritonealepithels  hervor.  Sie  tritt  nach  His 
bei  menschlichen  Embryonen  von  7  mm  noch  im  ersten  Monat  als  eine 
Wucherung  des  Mesogastriums  auf  (vgl.  Abb.  341).  Sie  wächst,  verglichen 
mit  der  Leber,  nur  langsam  hervor,  sodass  sie  in  der  achten  Woche 
0,62:0,31mm  und  im  dritten  Monate  nur  etwa  1,7  mm  Länge  und 
weniger  denn  1,13  mm  in  der  Breite  misst.  Anfangs  nur  aus  kleinen 
Zellen  bestehend,  entwickeln  sich  im  dritten  Monate  Gefässe  und 
Fasern  in  dem  bald  sehr  blutreich  werdenden  Organe.  DieMalpighi- 
schen  Körperchen  treten  erst  in  der  zweiten  Hälfte  der  Fötal- 
periode auf. 


7.  Die  Entwicklung  des  Gefässsystems. 


I.  Die  Eutwickluiig-  des  Herzens. 

In  dem  dritten  Abschnitt  (S.  40  —51)  wurde  bereits  die  erste  Entwick- 
lung des  Herzens  besprochen.  Wir  sahen,  dass  die  anfangs  doppelten 
Herzanlagen  gleichzeitig  mit  dem  ventralen  Verschluss  des  Kopf- 
darmes zu  dem  einfachen  Herzen  verschmelzen.  Es  ist  als  ein  gerader 
Schlauch  in  der  ventralen  DarniAvand  gelegen  und  von  der  Parietal- 
hühle  umschlossen.  Sein  vorderer  als  Biühus  aortae  oder  Trimms 
arteriosus  bezeichneter  Theil  geht  in  die  beiden  Aorten  über ,  die 
sich,  bogenförmig  den  Darm  umgreifend,  nach  hinten  wenden.  Der 
Bulbus  geht  in  den  arteriellen  oder  Ventrikeltheil  über;  an  diesen 
schliesst  sich  der  venöse  oder  Vorhofstheil,  in  welchen  die  aus  dem 
Dotterkreislauf  (s.  S.  65)  kommenden' paarigen  Venae  omphalo-mesen- . 
tericae  einmünden  (Abb.  57). 

Die  Herzwand  besteht  um  diese  Zeit  aus  zwei  Lamellen,  dem 
inneren  epithelialen  Rohr,  gewöhnlich  Endothelschlauch  genannt,  und 
der  von  der  Splanclmopleura  (Darmfaserplatte)  gebildeten  äusseren 
Herzhaut,  die  im  "Wesentlichen  die  .Muskelschicht  des  Herzens  zu 
bilden  bestimmt  ist. 

Der  anfangs  gerade  Herzschlauch  krümmt  sich  alsbald  s-förmig 
und  fällt  durch  seine  ausserordentliche  Grösse  auf  (Abb.  131,  318).  Bei 
dem  Embryo  von  Vespertüio  murinus  (Abb.  342)  erscheint  das  Herz 
als  ein  mächtiger  querer  Wulst,  dem  bei  der  um  diese  Zeit  stärkeren 
Krümmung  des  Embryo  der  Stirnwulst  mit  dem  Hemisphärenhirn 
direkt  aufliegt. 

An   dem  Herzen  des   menschlichen  Embryo   lassen  sich  um 
diese  Zeit  äusserlich  schon  verschiedene  Tlieile  unterscheiden  (Abb.  343  • 
und  344).    In  der  Ansicht  von  vorn  sieht  man  rechts  den  Truncus 

25* 


7.  Die  Eilt  Wicklung  des  (lefässsystems. 


s.  JBuIhus  arteriostis,  der  eine  typische  nach  rechts  offene  Knickung 
besitzt.  Er  geht  in  den  Kammertheil  {Ventricuhis)  über.  Dieser 
bestellt  aus  einem  Jangen,  (jueren  Mittelstück  und  dem  Hnks  gelegenen 


Mittoihirn 

Hemisphäre 

1.  Kiemenbogen 

2.  Kiemenbogen 

Venöser  Theil  des  Herzens 
Arterieller  Theil  des  Herzens 

Nabelstrang 

Vordere  Kxtremitätenanlage 


Abb,  342.    Embryo  von  Vespertilio  murinus  von  S'/a  mm  Länge,  von  der  ventralen 

Seite  aus  gesehen.    Vergr.  20/1. 

Endtheil.  Der  Endtheil  setzt  sich  nach  hinten  in  den  etwas  nach 
rechts  gerichteten  Vor  kammertheil  fort,  von  dem  er  durch  eine 
Furche  abgegrenzt  ist.     Das  im  Bereich   dieser  Furche  gelegene 


Bulbus' 


Kammer  


Bnlbns 


Kammer 


Abb.  343.  Abb.  344. 

Abb.  343.    Herz  des  3  wöchentlichen  menschlichen  Embryo  von  vorn  gesehen.  Länge 
des  Embryo  4,2  mm.    (Nach  His'  Modell.) 
Abb.  344.    Dasselbe  Herz  wie  Abb.  343  von  hinten  gesehen. 

Verbindungsstück  von  Kammer  und  Vorkammertheil  heisst  Ohr- 
kanal,  Canalis  auricularis.    Da  der  Kammertheil  den  Bu!l»<s 
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arteriosus  entsendet,  wird  er  auch  arterieller  Theil  genannt,  im  Gegen- 
satz zu  dem  venösen  oder  Vorkammertheil,  der  mit  den  Venen  ver- 
bunden ist.  Die  Form  des  Ventrikeltheiles  ist  auf  diesem  Stadium 
die    eines  kraniahvärts 

offenen  Hufeisens,  das  in  vnriiofssinns 
normaler  Lage  derart  von 
der  Medianebene  getheilt 
wird,  dass  die  eine  Hälfte 
mit  dem  Truncus  arterio- 
sus in  die  rechte,  die  an- 
dere in  die  linke  Körper- 
hälfte fällt. 

Weiterliin  näiiern  sich 
die  Schenkel  des  hufeisen- 
förmigen Kammertheiles 
derart,  dass  sie  durch 
eine  anfangs  mehr  hori- 
zontale ,    dann  vertikal 

werdende  Furche,  den  Sillens  intewentriciümis  (den  späteren  Sulcus 
longitiicUnalis  Abb.  345  und  346)  voneinander  getrennt  erscheinen, 
wobei    zugleich    der    an   den   Bulbus    sich    anscliliessende  Theil 


—  Linkes  Heraohr 

-  Bulbus 
-Ohrkanal 


■  Kammertheil 


Abb.  345.    Heiz  eiues  4,3  mni  laugen  menschlichen 
Embryo  (4.  Woche)  von  vorn  gesehen.    (Nach  His' 
Modell.) 


Rechtes  Herzohr  — 


Rechte  Kammer 


Linkes  Herzohr 


Bulbus 


\    -  Snicus  interventricularis 
Linke  Kammer 


Abb.  346.    Herz  eines  Swöchentliclien  menschlichen  Embryo,  von  vorn  gesehen  (Nach 

His'  Modell.) 

mehr  nach  vorn  und  medianwärts,  der  linke  Theil  der  Kammer 
mehr  nach  hinten  zu  liegen  kommt.  Der  venöse  Theil  legt  sich 
während  dieser  Veränderungen,  hinter  dem  Bulbus  in  die  Mittel- 
linie rückend,  diesem  von  hinten  an,  sodass  der  Ohrkanal  hinter  das 
untere  Bulbusende  zu  liegen  kommt. 
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An  dem  venösen  Theil  sind  nun  zwei  den  Bulbus  von  hinten 
und  von  beiden  Seiten  umgreifende,  in  Abb.  345  bereits  sehr  stark- 
entwickelte  Ausl)uchtungen  entstanden.  Sie  sind  in  erster  Anlage 
schon  in  der  Abb.  344  sichtbar  und  stellen  die  Anlagen  der  beiden 
bald  sehr  grossen  Herzohren  dar.  Der  Vorhof  besteht  nun  aus 
einem  mittleren  als  Voi-hofsinus  bejieichneten  Theil  und  den  beiden 
flügelartigen  Anhängen,  den  Herzohren.  Es  ist  hier  zu  beachten, 
dass  ein  guter  Theil  der  hier  als  Herzohren  bezeichneten  An- 
hänge später  in  den  Bereich  der  betreft'enden  Vorkammern  ein- 
bezogen wird,  sodass  nur  die  vorderen  den  Bulbus  umgreifenden  End- 


 Septam  inferius 


Abb.  347.    Dorsale  Hälfte  eines  in  frontaler  Richtung  halbirten  Herzeus  eines  uienscli- 

lichen  Embryo  von  10  mm  Länge.    Ansiclit  von  innen.'  (Nach  His'  Modell.)  ^ 

stücke  der  jetzt  als  Herzohren  bezeichneten  grossen  Theile  zu  den 
Herzohren  des  ausgebildeten  Herzens  werden. 

Während  dieser  äusserlich  sichtbaren  Gestaltänderungen  sind  auch 
im  Innern  wichtige  Fortschritte  in  der  Entwicklung  eingetreten,  die 
vor  allem  die  erste  Trennung  des  Kammer-  und  des  Vorkammertheiles 
in  die  rechten  und  linken  Hälften  einleiten.  Zur  Erläuterung  dient 
zunächst  die  Abb.  347.  Sie  ist  einem  Herzen  entnommen,  das  in  || 
der  Entwicklung  zwischen  den  Stadien  der  Abb.  345  und  346 
sich  befand.  Man  denke  sich  das  Herz  in  frontaler  Kichtung.  d.  h. 
mit  Bezug  auf  Abbildung  346  in  einer  der  PapierHäche  parallelen  Ebene 
dorsal  von  dem  Bulbus  durchschnitten  und  die  dorsale  Hälfte  von 
innen  betrachtet.  Der  den  Uebergang  des  Ventrikels  in  den  Vorhofs- 
tlieil  bildende  Canalis  aimcidaris  ist  zu  einem  relativ  engen  cylind- 
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riselien  Rolir  geworden.  Man  sieht  die  Innenflächen  der  beiden 
Vorhöfe  bezw.  der  sehr  weiten  Herzohren,  deren  rechtes  die  ursprüng- 
liche venöse  Mündung  des  Sinus  reuniens  (s.  u.)  enthält. 

■  In  dem  schon  jetzt  relativ  dickwandigen  und  fast  in  der  ganzen 
Dicke  aus  schwammig  angeordneten  Muskelbalken  bestehenden  Ventrikel- 
theil  bemerkt  man  eine  von  der  Innenfläche  in  das  Lumen  vor- 
springende Leiste,  das  Septum  ventriculorum  oder  Septum  inferius. 
YjS,  leitet  die  Trennung  in  die  beiden  Ventrikel  ein  und  entspricht 
dem  äusserlicli  sichtbaren  Snicus  inferventricularis,  der  nun  auch  auf 
die  hintere  Herzfläche  übergegangen  ist.   Es  ist  dorsal  mit  dem  Ohr- 


Septura 


Valvnla  Eustachii  - 


 Septnm  superius 

 Sinus  reuniens 


;um  intermedium 


;um  inferius 


/ 


Abb.  348.  Dorsale  Hälfte  des  Herzens  eines  meusehliehen  Embryo  der  5.  Woche  von 
innen  gesehen.    Nach  His'  Modell.    Das  Septum  intermedium  ist  in  der  Abbildnng 

zu  hell  geworden. 


kanal  verbunden ,  läuft  ventralwärts  in  den  Beginn  des  Tnmcus 
arteriosus  und  besitzt  nach  dem  Ohrkanal  hin  einen  konkaven  Rand, 
lieber  diesem  kommuniziren  die  beiden  im  übrigen  durch  das  Septum 
getrennten  Ventrikel  noch  mit  einander. 

Lm  diese  Zeit  ist  auch  schon  die  Trennung  der  beiden  Vorhöfe 
in  vollem  G£),nge.  Sie  beginnt  sogar  schon  etwas  vor  dem  Anfang 
der  Scheidung  des  Ventrikeltheiles.  Von  der  oberen  Wand  des  Vor- 
hoftheiles  wächst  ein  Septum  in  der  Richtung  auf  den  Ohrkanal,  das 
Septum  superius  von  His  [Septum  prim.um  Born).  Sein  freier  Rand 
ist  nach  dem  Ventrikel  hin  konkav,  und  unter  ihm  besteht  jetzt  noch 
die  einzige  Verbindung  der  beiden  Vorhöfe.  Das  Septum  superius  ist 
so  gelagert,  dass  die  ursprünglich  einzige  venöse  Mündung  [Sinus 
rß^(w>w6■)  ,ganz  in  den  rechten  Vorhof  zu  liegen  kommt.  Es  ist  jedoch 
zu  beachten,  dass  um  diese  Zeit  der  linke  Vorhof  schon  durch  ein 
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einfaches  Gefäss,  die  imjjaare  Lurigenvene,  eine  von  den  Lungen 
kommende  Gefässbalin  besitzt.  Diese  Vene  entsteht  aus  vier  Aesten, 
den  späteren  vier  Lungenvenen.  In  dem  oberen  'J'heil  des  aus  dem 
Septum  snperius  sich  bihlenden  Haptmn  alriormn  entsteht  frühzeitig  in 
Folge  eines  sich  alhnilhlich  vollziehenden  Durchbruches  das  Foramen 
ovale,  und  während  dieser  Zeit  verbindet  sich  der  untere  Rand  des 
Septum  snperius  mit  einer  in  dem  Ohrkanal  aufgetretenen  Scheide- 
wand. Der  Canalis  miricidaris  wird  von  aussen  gleichsam  in  den 
Ventrikeltheil  eingestülpt  (Abb.  348),  sodass  die  Uebergangsstelle  der 
Vorhöfe  in  die  Ventrikel  trichterförmig  in  den  Ventrikeltheil  hinein- 
ragt. Zugleich  wird  der  Kanal  durch  zwei  von  der  dorsalen  und  dei- 
ventralen  Wand  des  Kanals  ausgehende,  wulstförmige  Wucherungen 
des  Endokardiums,  die  Endokardkissen  (Born)  eingeengt.  Diese  Wülste 
vereinigen  sich  zu  der  erwähnten  das  Lumen  des  Ohrkanals  in  zwei  Lumina 
theilenden  Scheidewand.  Der  obere  Rand  dieser  das  so  gebildete 
Ostium  atrioventriculare  dextriim  und  sinisirum  trennenden  Scheide- 
wand verwächst  mit  dem  unteren  Rand  des  Septum  snperius .  sodass 
nun  (abgesehen  von  dem  sekundär  in  Folge  eines  Durchbruches  ent- 
standenen Foramen  ovale)  die  Vorhöfe  völlig  getrennt  sind  und  jeder 
mit  dem  zugehörigen  Ventrikel  in  offener  Verbindung  steht.  Durch 
die  Vereinigung  des  Septimi  sujyerins  mit  der  Scheidewand  des  Obr- 
kanales  entsteht  das  Septum  inteymedium  (His),  das  in  seinem  unteren 
Theil  stark  verdickt  ist  (Abb.  348). 

Die  rechte  und  linke  Hälfte  des  embryonalen  Herzens  kommuni- 
ziren  also  jetzt  noch  oberhalb  des  freien  Randes  des  Septmn  inferius 
im  Ventrikeltheil  durch  das  sogenannte  Foramen  interventricidare 
miteinander.  Dieser  Rand  verwächst  nun  mit  dem  unteren  Rand 
des  Septum  intermedium  mit  Ausnahme  der  Stelle,  die  sich  mit  dem 
Aortenseptum  verbindet  (s.  u.).  So  wird  die  Trennung  der  Ventrikel 
vollendet.  Während  dieses  Vorganges  vollzieht  sich  aber  auch  schon 
die  Theilung  des  Triincus  arter iosus  in  die  Aorta  und  die 
Ärteria  pidmonalis ,  von  denen  die  erstere  dem  linken,  die  letztere 
dem  rechten  Ventrikel  zugetheilt  wird.  Anderenfalls  würde  ja,  da 
der  rechte  Ventrikeltheil  von  Anfang  an  mit  dem  arteriellen  Abfluss- 
rohr allein  verbunden  ist,  nach  der  Trennung  der  beiden  Ventrikel 
der  linke  keinen  Abflussweg  besitzen. 

Die  noch  erforderliche  Verbindung  des  linken  Ventrikels  mit 
dem  arteriellen  System  vollzieht  sich  auf  folgende  Weise.  Der  Hohl- 
raum des  Truncus  arteriosus  wird  durch  zwei  von  der  Wand  des 
Truncus  ausgehende  einander  gegenüber  liegende  Längswülste  ein- 
geengt, sodass  der  Querschnitt  ein  bis(juittförmiges  Aussehen  gewinnt. 
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Die  Längswülste  nähern  sich  bis  zur  Berührung  und  Verschmelzung, 
wodurch  das  Lumen  des  Truncus  ein  doppeltes  wird.  Die  die  beiden 
Lumina  trennende  Scheidewand  wächst  von  oben  nach  unten  zum 
Herzen  vor  und  geht  nach  dem  Ventrikel  hin  aus  einer  anfangs 
sagittalen  Richtung  in  eine  (^uere  über,  sodass  so  die  Lumina  hinter- 
einander zu  liegen  kommen.  Das  vordere,  die  Arteria  pulmo nalis, 
bewahrt  die  ursprüngliche  Verbindung  mit  dem  rechten  Ventrikeltheil, 
das  hintere,  die  Aorta  gelangt  in  Verbindung  mit  dem  linken  Ventrikel, 
indem  das  untere  Ende  des  medialen  Schenkels  des  Bulbusseptums  in 
den  oberen  Rand  des  Septum  inferius  übergeht,  und  bei  der  sich  voll- 
ziehenden Trennung  der  beiden  Ventrikel  das  Foramen  interventriculare 
in  den  Bereich  des  linken  Ventrikels  an  dem  Ostinm  aorticum  fällt. 

Die  Semilunarklappenbildung 
steht  in  unmittelbarer  Beziehung  zur 

Theilung   des  Bulbus   arteriosus.    Zu      (~\  fy^  ^"''"^ 

den  beiden  die  Theilung  vermittelnden      IjJ  1 

LängSAvülsten,  deren  untere  Enden  sich  vIV  ^' 

an  der  Stelle  der  späteren  Ostien  frontal 

..,  ,  .         Abb.  349.  Schema  zur  Entwicklung 

gegenüber  stehen,  kommen  noch  eme  der  Semiiuuaridappen. 

vordere  imd  eine  hintere  Wulstbildung  (Nach  Gegenbaur.) 

als  gallertig  -  bindegewebige  Endokard- 

Avucherung.  Diese  vier  Verdickungen  werden  bei  der  Theilung  des 
Truncus  derart  auf  die  Semilunarklappen  vertheilt,  dass  unter  Spal- 
tung der  beiden  lateralen  Anlagen  das  definitive  Verhältniss  so  zu 
Stande  kommt,  dass  die  vordere  Klappenanlage  mit  den  vorderen 
Theilen  der  beiden  lateralen  zu  den  drei  Semilunares  der  Ä.  pul- 
monalis,  die  hintere  mit  den  hinteren  (dorsalen)  Theilen  der  lateralen 
Anlagen  zu  den  Aortaklappen  umgebildet  werden.  Das  ist  bereits  in 
der  siebenten  Woche  zu  erkennen.  So  erklärt  sich  die  typische  Stellung 
der  Semilunarklappen  im  ausgebildeten  Herzen. 

Die  Atrioventrikularklappen  entstehen  aus  dem  wulst- 
förraig  in  den  Ohrkanal  vorspringenden,  aus  gallertigem  Bindegewebe 
bestehenden  Theil  der  Herzwand.  An  die  Anlagen  der  Klappen  setzen 
sich  anfangs  weder  Muskelfasern  noch  GJiordae  tendineae  an,  viel- 
mehr stehen  die  Klappen  nur  an  ihrem  festgewachsenen  Rande  mit 
der  Muskelwand  der  Kammer  und  Vorkammer  in  Verbindung, 
zwischen  welchen  anfänglich  keine  Trennung  besteht.  Indem  nun  die 
Muskelwand  der  Kammer  sich  verdickt,  spalten  sich  nach  und  nach 
an  ihrer  inneren  Oberfläche  einzelne  Muskelbalken  ab,  so  dass  sie 
einerseits  mit  der  Klappenbasis,  anderseits  mit  tieferen,  der  Spitze 
näheren  Theilen  der  Wand  in  Verbindung  bleiben.    Hierauf  geht  der 
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gallertige,  mit  der  Muskulatur  nicht  verbundene  Theil  der  Klapjje 
bis  auf  seine  Randtlieile  ein,  welche  dann,  stärker  vortretend,  die 
bleibende  Klappe  bilden  und  die  mit  ihnen  verbundenen  Muskel- 
balken mitnehmen,  an  denen  dann  noch  aus  besonderen,  zwischen 
den  Muskelfasern  befindlichen  Elementen  die  Sehnenfäden  sich  ent- 
wickeln, von  denen  es  nun  begreifiich  wird,  dass  sie  oft  Muskelfasern 
enthalten.  Beim  Menschen  bilden  sich  die  /ipfelförmigen  Klappen 
erst  im  dritten  Monate  bestimmter  aus. 

Die  Mündung  des  Sintis  reuniens  erscheint  aniangs  (Abb.  347) 
wie  in  das  Lumen  des  rechten  Vorhofes  eingestülpt.  So  erscheint 
sie  von  zwei  vorspringenden  Platten  begrenzt,  die  sich  nach  oben 
■zu  einer  als  Sephrni  spurium  bezeichneten  Platte  vereinigen.  Die 
rechte  Platte  wird  in  ihrem  oberen  und  Haupttheile  zur  Valmla 
Biistachii,  während  der  untere  in  die  gelegentlich  ja  auch  am  aus- 


Abb.  350.  Abb.  351. 


Abb.  350.  Herz  eines  etwa  sechs  Wochen  alten  menschlichen  Embryo  von  3,3  mm 
Länge,  4mal  vergr.,  nach  Ecker,  t  linke,  r  rechte  Kammer;  ta  Truncus  arteriosvs, 
mit  einer  Furche  bei  af,   die  die  Trennungsstelle  der  Aorta  und  Pulmonalis  andeutet. 

Ausserdem  sieht  man  die  beiden  grossen  Herzohren. 
Abb.  351.    Herz  eines  acht  Wochen  alten  menschlichen  Embryo  von  4,3  mm  Länge, 
etwa  3mal  vergr.,   von   hinten,    a'  linkes,   a"  rechtes  Herzohr;   v'  linke,   v"  rechte 
Kammer;  cd  Cava  superior  dextra;  es  Cava  superior  sinislra;  ci  Cava  inferior. 

(Nach  Kölliker.) 

gebildeten  Herzen  noch  in  die  Eus tachi 'sehe  Klappe  übergehende 
Valvula  S'inus  coronarii  [Tliehesii]  sich  umwandelt.  Die  linke,  den 
Sinus  an  dem  Eintritt  in  den  Vorhof  begrenzende  Falte  vergeht,  wie 
es  scheint,  vollständig.  Auch  das  Septum  spurium  verschwindet  in 
der  zweiten  Hälfte  der  Schwangerschaft.  Ueber  die  Theilung  der 
einfachen  Mündung  in  die  drei  späteren  {Vena  cava  sup.  und  iuferior. 
Sinns  eoronarius)  ist  bei  der  p]ntwicklung  des  Venensystems  nach- 
zusehen. 

Aus  der  oben  erwähnten,  anfangs  einfachen  Mündung  der  vier 
Pulmonalvenen  in  den  linken  Vorhof  wird  dadurch  die  vierfache  Mün- 
dung erzielt,  dass  das  gemeinsame  ursprüngliche  Endstück  ganz  in 
den  Bereich  des  Vorhofes  mit  einbezogen  wird. 
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Weitere  Veränderungen  des  menschlichen  Herzens,  die  zwischen 
die  vierte  bis  achte.  Woche  fallen,  sind  folgende.  Zuerst  und  vor 
allem  wird  die  rechte  Kammer  kolbenförmig  und  grösser,  während 
die  linke  Kammer  etwas  an  Rundung  verliert,  ohne  dass  die  Gesammt- 
verhältnisse  sich  ändern,  was  zu  der  Form  führt,  die  Abb.  350  dar- 
stellt. Dann  verlängern  sich  die  beiden  Kammern  noch  mehr  und 
spitzen  sich  zu,  während  zugleich  der  Venentheil  des  Herzens  und 
besonders  die  Herzohren  ihre  ganz  unverhältnissmässige  Grösse 
bewahren.  Abb.  350  zeigt  das  Herz  eines  etwa  sechs  Wochen 
alten  Embryo  von  vorn  und  Abb.  351  das  Herz  eines  Fötus 
aus  der  achten  Woche  von  der  hinteren  Seite,  und  überzeugt  man 
sich  an  beiden  Figuren  leicht  von  der  Grösse  der  Herzohren, 
von  denen  das  rechte  jetzt  schon  entschieden  das  grössere  ist. 
In  der  Ansicht  von  hinten  befinden  sich  übrigens  die  Herzohren 
einfach  neben  und  über  den  Kammern,  in  der  anderen  Ansicht  da- 
gegen erkennt  man,  wie  dieselben  einen  guten  Theil  der  Kammern 
decken.  Es  ist  jedoch  zu  bemerken,  dass  in  Abb.  350  die  Auriculae 
nicht  ganz  in  ihrer  natürlichen  Lage,  sondern  etwas  abgehoben  ge- 
zeichnet sind.  Venenmündungen  sind  jetzt  ganz  bestimmt  drei  vor- 
handen, von  denen  die  der  linken  Cava  superior  durch  ihre  Lage  alle 
Beachtung  verdient. 

Die  rechte  Kammer  wächst  bald  so  heran,  dass  sie  die  linke  an 
Grösse  erreicht  oder  selbst  etwas  übertrifft,  doch  findet  man  beide 
Kammern  gegen  das  Ende  des  Fötallebens  wieder  ziemlich  gleich 
gross  und  zusammen  einen  hübschen  Kegel  darstellend,  indem  der 
rechte  Rand  des  Herzens  wegen  der  grösseren  Dicke  der  rechten 
Kammer  jetzt  noch  abgerundet  ist.  Die  Vorhöfe  und  Herzohren 
behalten  lange  Zeit  ihre  bedeutende  Grösse.  Die  Herzohren  sind 
selbst  noch  beim  reifen  Embryo  (Abb.  358)  verhältnissmässig  grösser 
als  später. 

Die  relative  Grösse  des  Herzens  nimmt  von  der  vierten  Woche 
bis  zum  Ende  der  Fötalzeit  und  noch  darüber  hinaus  beständig  ab. 
Bei  einem  vier  Wochen  alten  Embryo  verhält  sich  das  Herz  nach 
Kölliker  zum  Körper  wie  ungefähr  1:12;  im  zweiten  und  dritten 
Monate  berechnet  Meckel  das  Verhältniss  wie  1 :50  und  beim  reifen 
Fötus  wie  1:120. 

Die  Karamerwandungen  bleiben  auch  im  dritten  und  vierten 
Monate  noch  unverhältnissmässig  dick,  werden  dann  aber  im  Ver- 
hältnisse zu  den  Herzhöhlen  in  der  zweiten  Hälfte  der  Schwanger- 
schaft wieder  dünner.  Die  rechte  Kammer,  obschon  im  Anfang  dünn- 
wandiger als  die  linke,  erreicht  bald  dieselbe  Stärke  wie  diese  und 
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bleibt  dann  auch  während  des  ganzen  Restes  der  Emliryonalzeit  so. 
Von  der  feineren  Struktur  der  Herzmuskulatur  bemerke  ich  nur 
folgendes.  Der  zierliche  kavernöse  oder  schwammige  Bau,  der  im 
zweiten  Monate  dem  HerzHeische  in  seiner  ganzen  Dicke  zukommt, 
ist  kein  länger  andauernder  Zustand,  vielmehr  wird  im  dritten  und 
vierten  Monate  allmählich,  von  aussen  nach  innen  fortschreitend,  die 
Herzwand  kompakter,  bis  am  Ende  der  schwammige  Bau  auf  die 
innersten  Lagen  allein  beschränkt  ist. 

Zum  Schlüsse  nun  noch  einige  Bemerkungen  über  die  Lage  des 
Herzens.  Unmittelbar  nach  seiner  Entstehung  liegt  das  Herz  ent- 
schieden im  Bereiche  des  Kopfes,  wie  aus  vielen  früheren  Abbildungen 
entnommen  werden  kann  (Abb.  126,  130  u.  a.).  Zur  Zeit,  in 
welcher  die  Kopf krümmungen  am  ausgesprochensten  sind,  liegt  das 
Herz  mit  dem  Ventrikeltheil  unter  dem  Vorderkopf  (Abb.  132). 
und  steigt  die  Aorta  dorsalwärts  längs  der  Kiemenbogen  herauf, 
um  in  der  Gegend  des  dritten  Bogens  in  ihre  Aeste  zu  zer- 
fallen. Mit  der  grösseren  Entwicklung  des  Kopfes  und  Halses  rückt 
nun  aber  das  Herz  scheinbar  immer  weiter  caudalwärts,  sodass  es  nach 
und  nach  in  die  Halsgegend  zu  liegen  kommt.  Hier  treffen  wir  auch 
noch  theilweise  das  Herz  des  vier  Wochen  alten  menschlichen  Embryo. 
Allein  bald  nimmt  es  mit  der  grösseren  Ausbildung  der  Halsgegend 
seine  Stellung  ganz  und  gar  in  der  Brusthöhle  ein,  deren  volle  Breite 
und  Tiefe  es  während  des  ganzen  zweiten  Monates  erfüllt  bei  gerade 
stehender  Längsachse  (Abb.  339).  Erst  von  der  achten  Woche  an  beginnen 
die  Lungen,  die  bisher  Aveiter  gegen  das  Becken  zu  und  an  der  Dorsal- 
seite der  Leber  lagen,  neben  dem  Herzen  sich  zu  erheben,  um  bald 
ihre  typische  Stellung  einzunehmen,  und  während  dies  geschieht, 
stellt  sich  auch  das  Herz  mit  der  Spitze  mehr  nach  links  (Abb.  340). 
Dann  erfährt  es  keine  erheblichen  Lageveränderungen  mehr. 

Herzbeutel,  Pleurahöhle  und  Bauchhöhle.  Der  die  an- 
fangs getrennten  Herzanlagen  einschliessende  ijaarige  Theil  des  Cöloms 
führt,  wie  oben  (S.  43,  44  u.  f.)  gesagt,  den  Namen  Parietalhöhle. 
Mit  der  Verschmelzung  der  Herzanlagen  zu  dem  einfachen  Herzen 

werden  auch  die  Parietalhöhlen  zu  einem  gemeinsamen  Baume,  den 

* 

man  jetzt  passend  die  Herzbeutel  br  ust höh  le  nennt,  da  er  die 
gemeinsame  Anlage  für  die  Herzbeutelhöhle  und  die  Pleurahöhlen 
darstellt.  Die  Herzbeutelbrusthöhle  hängt  unmittelbar  mit  dem  all- 
gemeinen Cölom  zusammen. 

An  der  ventralen  Seite  tritt  bei  der  Verschmelzung  der  Herz- 
anlagen nach  der  Vereinigung  der  Endotlielröhren  alsbald  die  völlige 
Verschmelzung  der  äussereii  Herzhaut  (der  Splanchno])leuren)  ein. 
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worauf  hier  die  beiden  Parietalhohlen  ventral  zu  einem  gemeinsamen 
Räume  Averden.  Dorsal  erliält  sich  eine  kuriie  Zeit  ein  sogenanntes 
Herzgekröse,  Mesocardium,  das  jedoch  bald  im  Bereiche  des 
Ventrikeltheiles  verschwindet  und  sich  nur  am  Bulbus  arteriosus  und 
im  Bereich  des  Vorkammertheiles  erhält,  wo  es  die  Verbindung  mit 
dem  Vorderdarm  herstellt  (Abb.  352).  Die  Abb.  352  zeigt  so  recht 
die  enorme  Grösse  des  Herzens  um  diese  Zeit  und  den  entsprechenden 
Umfang  der  Herzbeutelbrusthöhle. 

Die  Abtrennung  der  Pleurahöhlen  von  der  Herzbeutelbrusthöhle 
und  der  Bauchhöhle  ist  eingeleitet  durch  eine  quere  Platte,  die  von 


Chorda 
Aorta 
Vena  jugnlaris 


Rechter  Kammertheil 


Abb.  352.    Querschnitt  durch  die  Herzgegend  eines  Kaninchenembryo  von  10  Tagen. 

der  ventralen  und  seitlichen  Leibesw^and  ausgehend  die  Venae  omphcda- 
mesentericae  zum  Herzen  leitet  und  die  beiden  seitlichen  Leibeswände 
unter  sich  und  mit  der  ventralen  Wand  verbindet.  Sie  heisst  S eptum 
transversum  (His).  Die  seitlichen  Theile  wurden  früher  von 
Kölliker  Mesocardium  laterale  genannt.  Das  Septum  transversum 
besitzt  dorsal  neben  dem  Sinus  venosus  beiderseits  einen  freien  Eand. 
Dorsal  von  ihm  besteht  die  Verbindung  der  Herzbeutelbrusthöhle  mit 
der  Bauchhöhle  durch  zwei  kanalartige  Räume  fort.  Sie  führen  den 
Namen  BecesstcB  parietales  (His).  Sie  erscheinen  im  Schnitt 
leicht  als  gegen  die  Herzbeutelbrusthöhle  vollkommen  abgeschlossene 
Räume  und  wurden  von  Köl  lik  er  als  hintere  Parietalhöhlen  bezeichnet. 
In  diese  engen  Uebergangsräume  der  noch  gemeinsamen  Herzbeutel- 
brusthöhle und  der  Bauchhöhle,  welche  den  Vorderdarm  seitlich 
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uHiiiittelbai'  Ijcgrenzen,  wuchsen  von  dem  Darme  aus  die  Lungenunliigen 
hinein,  und  können  insofern  diese  Jiecessus  xiurielales  schon  jetzt  als 
die  Anlagen  der  Pleurahöhlen  betrachtet  werden. 


Abb.  353. 


Abb.  353.  Querscbnitt  durch  die  Herzgegend  eines  Kauincheuembryo  vou  10  Tagen. 
h]>  hintere,  vp  vordere  Parietalhöhle;  a  Vorhof;  v  Ventrikel;  6/  Blastoderm;  j  Venn 
jugularis;  ovi  Vena  omphalo-mesenterica;  ao  Aorta  desceudens;  ph  Pharynx;  h  Haut- 
faserplatte: mjj  Mesoeardium  (posterius),  ih  innere  Herzhaut;  ah  äussere  Herzhaut: 
ect  Ektoblast ;  cnt  Entoblast ;  df  Darmfaserplatte  der  ventralen  Wand  der  Parietalhöhle  : 

ml  Mesoeardium  laterale ;  df  Darmfaserplatte  des  Pharynx. 
Abb.  354.   Querschnitt  durch  den  hintersten  Theil  der  Parietalhöhle  desselben  Embryo. 

Vergr.  80mnl.    (Nach  K öl  Ii  k  er.) 
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Ausser  den  Venne  omphalomesentericae  findet  man  sehr  bald  in 
dem  Septum  transversum  die  sämmtlichen  übrigen  zu  dem  Simts 
reimims  sich  vereinigenden,  zum  Vorhof  ziehenden  Venen,  d.  h.  die 
Nabel-  und  Dottervenen  und  die  aus  der  Vereinigung  der  paarigen 
Veyiae  jugulares  und  der  Venae  cardinales  entstehenden  Ductus 
Cuvie^i  (s.  u.  S.  405). 

Durch  Aufnahme  der  von  dem  Darm  hereinwachsenden'  Leber- 
. anläge  verdickt  sich  das  Septum  bedeutend,  und  kann  man  nun 
einen  kranialen ,  die  Venen  enthaltenden  Theil  von  dem  kau- 
dalen,  in  welchem  die  Leberanlage  die  Hauptmasse  bildet,  unter- 
scheiden. Der  erste  stellt  die  Anlage  des  ventralen  Theiles  des  Zwerch- 
felles, das  j)rimäre  Zwerchfell,  dar,  der  andere  Theil  wurde  von 
Kölliker  als  Leberwulst,  vonHis  als  Vorleber  bezeichnet.  Er  geht 
grösstentlieils  in  die  Bildung  der  Leber  ein,  doch  entwickeln  sich  aus 
ihm  auch  das  Ligamentum  Suspensorium  und  L.  coronarium  hepatis. 

Die  Theilung  der  Herzbeutelbrusthöhle  in  die  Herzbeutelhöhle 
und  die  Pleurahöhlen  steht  in  naher  Beziehung  zu  einer  Verlagerung 
der  Ductus  Cuvieri.  Diese  bilden,  von  der  lateralen  Leibeswand 
aus  in  dorso-medianer  Richtung  in  die  Herzbeutelbrusthöhle  hinein- 
wachsend,  jederseits  eine  Falte,  die  Herzbeutelfalte.  Sie  trennt 
einen  unpaaren,  ventral  und  median  gelegenen,  das  Herz  enthaltenden 
Raum,  die  Herzbeutelhöhle,  von  den  paarigen,  dorsolateral  gelegenen 
Pleurahöhlen.  Die  beiden  Herzbeutelfalten  verwachsen,  dorsalwärts 
vordringend,  mit  dem  den  Vorderdarm  einschliessenden  dorsalen  Meso- 
kardium  und  schliessen  so  Pleurahöhlen  und  Herzbeutelhöhle  völlig 
gegen  einander  ab.  Gleichzeitig  mit  dem  Wachsthum  der  Herzbeutel- 
falten gelangt  die  aus  dem  rechten  Ductus  Cuvieri  sich  bildende 
Vena  cava  superior  aus  der  lateralen  Leibeswand  nach  innen  und 
liinten  in  ihre  bleibende  Lage.  Ln  weiteren  Verlaufe  dehnen  sich  die 
anfangs  sehr  engen  Pleurahöhlen  gleichsam  auf  Kosten  der  Herz- 
beutelhöhle unter  gleichzeitiger  Massenzunahme  der  Lungen  immer 
mehr  aus. 

Der  vollständige  Abschluss  der  Pleurahöhlen  gegen  die  Bauch- 
höhle kommt  relativ  spät,  beim  Menschen  gegen  Ende  des  zweiten 
Monats,  zu  Stande.  Nach  Ravn  bildet  sich  von  der  dorsalen  Leibes- 
wand aus  eine  zwischen  Lunge  und  Urniere  quer  vorwachsende  Falte, 
die  die  kreisförmige  Kommunikationsöffnung  immer  mehr  einengt 
und  so  mit  dem  ventralen  Theil  des  Septum.  transversum,  ver- 
wächst. So  entsteht  das  Zwerchfell  aus  zwei  verschiedenen  mit  ein- 
ander verwachsenden  Anlagen. 
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Die  gelegentlich  vorkonmiende  inungelhalte  oder  gän/lich  aus- 
bleibende Vereinigung  der  beiden  Zwerclilellanlagen  führt  zu  eine)- 
bleibenden  .Kommunikation  /wischen  Brust-  und  Bauchhöhle,  der  an- 
geborenen Z  w  e  r  c  h  f  e  1 1  s  p  a  1 1  e.  Dringen  durch  sie  Bauchei'ngeweide 
(meist  Dünndarm  und  Milz)  in  die  Brusthöhle,  so  besteht  die  an- 
geborene Zw  er  ch  feil  hernie.  Sie  tritt  in  sehr  verschiedenem 
(irade  auf,  ist  meist  linksseitig  und  häufig  mit  anderen  Missbildungen, 
die  selbst  bei  der  Bildung  der  Spalte  mit  ein  ursächliches  Moment 
abgeben,  wie  mit  Fissura  sterni  und  Wirbelspalte,  verbunden. 

Das  definitive  Verhältniss  der  drei  in  dem  Thorax  gelegenen 
grossen  Hohlräume  wird  endlich  dadurch  erreicht,  dass  die  Pleura- 
höhlen sich  in  ventraler  Richtung  immer  mehr  ausdehnen.  Dadurch 
wird  die  breite  Verbindung  des  Herzbeutels  mit  der  vorderen  Thorax- 
wand immer  mehr  eingeschränkt.  Schliesslich  berühren  sich  die 
Pleurahöhlen  nahezu  in  der  ventralen  Mittellinie  und  wird  gleich- 
zeitig die  grosse  Verwachsungsfiäche  des  Herzbeutels  mit  der  oberen 
Zwerchfellttäche  reduzirt.  An  der  unteren  Zwerchfellfläche  wird  die 
anfangs  ganz  in  das  Septtim  transversum  eingelagerte  Leber  durch 
einwachsendes  Bauchfell  unter  Erhaltung  der  Verbindung  in  dem 
Ligamentum  Suspensorium  an  der  konvexen  Fläche  frei,  mit  Aus- 
nahme der  zum  Ligamentum  coronarkim  sich  gestaltenden  Gegend. 


II.  Die  Entwicklung  des  Blutgefässsystems. 

Indem  ich  von  einem  frühen  Stadium  der  Entwicklung  aus- 
gehe, verweise  ich  den  Leser  zunächst  auf  S.  42,  wo  über  das  erste 
Auftreten  der  Blutgefässe  ausserhalb  des  Embryo  in  der  Area  vas- 
culosa  kurz  berichtet  wurde.  Die  ersten  Spuren  dieser  Gefässe  treten 
schon  auf  dem  Primitivstreifenstadium  vor  Ausbildung  der  UrAvirbel 
auf.  Es  sind  rundliche,  längliche  und  verästelte  Stellen,  die  durch 
Verdickungen  in  dem  Mesoblast,  wie  Querschnittelehren,  bedingt  sind 
und  sehr  bald  zu  den  netzartig  angeordneten  soliden  Strängen 
(s.  Abb.  42)  sich  vereinigen.  An  zerstreuten  Stellen  entwickeln  die 
Zellen  dieses  Balkennetzes  Blutfarbstoff,  und  erscheinen  solche  Stellen 
im  Flächenbilde  bei  schwacher  Vergrösserung  betrachtet  als  röthliche 
Flecken,  die  sogenannten  Blutpunkte  oder  Blutinseln.  In  dem 
Balkennetze  treten  durch  Vereinigung  von  erweiterten  Intercellular- 
räumen  Lumina  als  erste  Spuren  der  eine  seröse  Flüssigkeit  ent- 
haltenden Gefässlumina  auf.  Um  diese  Zeit  hat  sich  der  Vorgang 
der  Gefässbildung  innerhalb  des  Mesoblast  durch  die  Area  peUucida 
hindurch  bis  in  den  Embryo  hinein  erstreckt,  und  ist  die  Verbindung 
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mit  dem  noch  als  Doppellierz  vorhandenen  centralen  Pumpwerk  zu 
Stande  gekommen. 

Indem  man  gewöhnlieh  sagt,  „die  Glefässe  wachsen  aus  dem 
Fruchthof  in  den  Embryo  hinein",  hat  man  sich  diese  Grefässaus- 
breitung  in  bestimmter  Richtung  meiner  Auffassung  nach  nicht  als 
ein  mit  einer  fortschreitenden  Verschiebung  der  Theile  verbundenes 
Wachsthum,  sondern  als  eine  in  loco  wellenähnlich  sich  ausbreitende 
Dift'erenzirung  aufzufassen. 

So' bildet  sich  der  erste  durch  Blutgefässe  vermittelte  Ernährungs- 
apparat des  Embryo,  der  schon  oben  (S.  65)  besprochene  D  ot  t  er  kr  eis- 
lau f  (Dottersackkreislauf,  Nabelblasenkreislauf).  Die  Cirkulation  in 
diesem  Kreislauf  beginnt,  sobald  das  Herz  in  offene  Verbindung  mit 
den  Gelassen  des  Fruchthofes  getreten  ist.  Anfangs  strömt  in  den 
Gelassen  eine  zellenfreie,  seröse  und  farblose  Flüssigkeit  und  dauert 
dieser  Zustand  z.  B.  beim  Schaf  2—3  Tage  (nach  Bonn  et).  All- 
mählich spült  der  cirkulierende  Strom  von  den  Blutinseln  die  hämo- 
globinhaltigen  Blutzellen  ab,  bis  schliesslich  alle  Zellen  der  Blutinseln 
als  rothe  kernhaltige  Blutzellen  in  den  Strom  aufgenommen  sind.  Die 
Gefässe  sind  nun  einfache,  aus  platten  Zellen  in  einschichtiger  Lage 
gebildete  Röhren ;  die  Wandungszellen,  die  wir  Gefässepithelien  nennen, 
sind  die  ursprünglich  peripheren  Zellen  der  früheren  soliden  Stränge. 

Die  Anordnung  der  Gefässe  in  diesem  Dotterkreislauf  ist  für 
die  Säuger  und  den  Menschen  in  dem  ersten  Haupttheil  ausführlich 
berücksichtigt  worden.  Zur  Orientirung  möge  vornehmlich  die  Dar- 
stellung bei  dem  Kaninchen  (S.  95)  Avieder  nachgesehen  werden. 

An  die  Stelle  des  Dotterlcreislaufes  tritt  früher  oder  später,  — 
darüber  ist  das  bei  den  einzelnen  Säugethierklassen  Gesagte  zu  ver- 
gleichen —  der  Allantois-  oder  PlacentarkreisJauf.  Er  ist 
oben  (S.  66  u.  a.)  auch  schon  genauer  behandelt.  Die  Arterien 
der  Allantois  sind  ursprünglich  einfach  die  Enden  der  primitiven 
Aorten.  Sind  diese  verschmolzen  und  ist  die  Aorta  ahdominalis  aus 
ihnen  entstanden,  so  erscheinen  die  Arterien  der  Allantois,  die  jetzt 
vAwPlacenta  gehen  und  A.  umUlicales  heissen,  einfach  als  die  Theilungs- 
äste  der  Aorta,  in  derselben  Weise  wie  beim  Erwachsenen  die  Iliacae 
communes,  und  diese  geben  dann  schwache  Aestchen  zu  den  hervor- 
sprossenden unteren  Extremitäten  und  den  Beckeneingeweiden  ab. 
Mit  der  Zeit  werden  nun  freilicli  diese  Repräsentanten  der  Arteria 
iliaca  externa  und  hypogastrica  stärker,  da  aber  auch  die  Arteriae 
umUlicales  während  der  ganzen  Fötalperiode  fortwachsen,  so  er- 
scheinen diese  Arterien  auch  beim  reifen  Embryo  immer  noch  als 
die  eigentlichen  Endäste  der  Aorta,  ein  Verhältniss,  das  erst  nach 
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der  Geburt  mit  der  übliteration  der  Nabelarterien  und  ihrer  üui- 
wandlung  in  die  Lif/amenta  nmhiJimlia  lateralio  sich  ändert. 

III.  Arterieiisj'stein. 

Der  aus  dem  einfach  schlauchförmigen  Herzen  kranialwärts  ab- 
gehende Tnmcus  arteriosus  (s.  S.  337)  spaltet  sich  in  die  beiden  Arcvs 
oortae,  die  in  der  Wand  der  Kopfdarmhöhle  bogenförmig  nach  der 
Gegend  der  späteren  Schä.delbasis  und  dann  längs  dieser  konver- 
girend  nach  hinten  laufen,  um  anfänglich  getrennt  voneinander  als 
doppelte  Aortae  descendentes  zu  enden  und  später  untereinander  zur 
nnpaaren  Aorta  zu  verschmelzen  (siehe  unten).  Sowie  die  Kiemen- 
bogen  hervortreten,  zeigt  sich,  dass  der  Anfang  der  Aortenbogen  in 
dem  ersten  Kiemenbogen  liegt,  sowie  dass  auch  für  die  folgenden 
Kiemenbogen  neue  Aortenbogen  hervortreten.  Diese  entstehen  in  der 
Richtung  der  punktirten  Linien  der  Abb.  355,i,  mithin  hinter  dem 
ersten  Bogen  oder,  wenn  man  lieber  will,  als  Queranastomosen  seiner 
beiden  Schenkel.  So  bilden  sicli  bald  fünf  Aortenbogen  aus 
(Abb.  194).  Der  vierte  und  fünfte  Bogen  entstehen  als  Querana- 
stomosen zwischen  dem  Truncus  arteriosus  selbst  und  dem  hinteren 
Theile  des  ursprünglichen  ersten  Aortenbogens,  und  liegen  der  vierte 
im  vierten  Kiemenbogen  und  der  fünfte  caudal  von  der  vierten  Kiemen- 
fiirche.  Es  entsprechen  sich  mithin  die  Kiemenbogen  und  Aorten- 
bogen ganz,  mit  der  einzigen  Ausnahme,  dass  bei  den  höheren 
Wirbelthieren  kein  fünfter  Kiemenbogen  sich  entwickelt,  und  es  ist  klar, 
dass  die  Aortenbogen  eine  Wiederholung  des  ersten  Entwicklungs- 
zustandes der  Kiemengefässe  der  niederen  Wirbeltliiere  sind.  Da 
jedoch  bei  den  höheren  Thieren  keine  Kiemen  sich  ausbilden,  so 
vergeht  ein  Theil  der  Aortenbogen  wieder  und  findet  auch  der  Ab- 
schnitt derselben,  der  sich  erhält,  eine  ganz  eigenthümliche  Ver- 
wendung. 

Bei  dem  menschlichen  Embryo  der  dritten  Woche  (Abb.  194) 
verläuft  von  dem  dorsalen  Ende  des  ersten  Bogens  ein  Ast  zur 
Basis  des  Zwischenhirns  und  gelangt  dorsal  von  der  Augenblase  nach 
aufwärts.  Er  ist  die  Anlage  der  Carotis  interna  mit  der  Arteria 
ophthalmica.  Von  dem  fünften  Bogen  ausgehend,  bemerkt  mau 
ventral  von  der  Lungenanlage  die  erste  Spur  der  späteren  Arteria 
pulmonalis. 

Die  Beziehungen  der  Aortenbogen  zu  den  bleibenden  Gefässen 
gestalten  sich  in  folgender  Weise:  Die  beiden  ersten  Bogen  vergehen,  doch 
erhalten  sich  die  dorsalen  und  ventralen  Theile  des  ersten  und  zweiten 
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Bogens  in  der  Carotis  inlerna  c"  und  Carotis  externa  c'.  Von  den 
drei  letzten  Bogen  -svird  der  vorderste  (der  dritte  der  ganzen  Reihe) 
zum  Anfange  der  Carotis  interna,  während  die  Carotis  communis  c  aus 
dem  ventralen  Stamm  zwischen  drittem  und  viertem  Bogen  sich  ent- 
wickelt. Der  zweite  bleibende  Aortenbogen  (der  vierte  der  ganzen 
Reihe)  setzt  sich  auf  beiden  Seiten,  nach  der  Trennung  des  Tnmcns 


Abb.  355.  Schema  zur  Darstellung  der  Entwicklung  der  grossen  Arterien  rnit  Zu- 
grundelegung der  von  Eathke  gegebenen  Abbildungen.  1.  Truncus  arteriosus  mit 
ein  Paar  Aortenbogen  und  Andeutung  der  Stellen,  wo  das  zweite  und  dritte  Paar  sich 
bildet.  2.  Ti-uncus  artenosus  mit  vier  Aortenbogen  und  Andeutung  der  Stelle  des 
fünften.  3.  Truncus  arteriosus  mit  den  drei  hinteren  Paaren  von  Aortenbogen,  aus 
denen  die  bleibenden  Gefässe  sich  entwickeln,  und  Darstellung  der  obliterirten  zwei 
vorderen  Bogen.  4.  Bleibende  Arterien  in  primitiver  Form  und  Darstellung  der  ob- 
literirenden  Theile  der  Aortenbogen,  ta  Truncus  arteriosus;  1 — 5  erster  bis  fünfter 
Aortenbogen;  a  Aorta;  p  Pulmonalisstamm ;  ]}'  p"  Aeste  zur  Lunge;  aw'  bleibende 
Wurzel  der  Aorta  thoracica  ad;  aw  obliterirende  Wurzel  derselben;  s'  s"  Subclaviae; 
V  Vertebralis;  ax  Axillaris;  c  Carotis  communis;  c'  Carotis  externa;  c"  Carotis  interna. 

arteriosus  in  Aorta  und  Art.  pidmonalis,  mit  der  Ao7'ta  in  Ver- 
bindung und  wird  links  zum  bleibenden  Arcus  aortae,  rechts  zur 
Arteria  cmomjma  und  zum  Anfange  der  Subclavia  dextra  s'.  Die 
dorsale  Verbindung  zwischen  dem  ersten  und  zweiten  bleibenden  Bogen 
(dem  dritten  und  vierten  ursprünglichen  Bogen)  vergeht.  Der  dritte 
bleibende  Bogen  (der  fünfte  der  ursprünglichen  Reihe)  vergeht  rechts 
vollständig,  links  tritt  er  mit  der  Pulmonalis  in  Zusammenhang  und 
bleibt  auch  während  des  ganzen  Fötallebens  durch  den  Ductus  Botalli 
mit  dem  bleibenden  Arcus  aortae  in  Verbindung,  so  dass  das  Blut 
der  rechten  Kammer  in  die  Aorta  descendens  sich  entleert.  Die  Ver- 
bindung zwischen  dem  zweiten  und  dritten  Bogen  rechts  erhält  sich 
als  Fortsetzung  der  Subclavia  in  die  Axillaris  a  x  und  giebt  die 
Vertebralis  v  ab,  dagegen  vergeht  die  Fortsetzung  des  dritten  rechten 
Bogens  zur  ursprünglichen  unpaaren  Aorta  [a  w\  so  dass  später  die 
Aorta  descendens  nur  mit  den  Gefässen  der  linken  Seite  in  Verbindung 
steht.  Die  Subclavia  der  linken  Seite  s  '  endlich  entsteht  aus  dem 
Ende  des  zweiten  bleibenden  Aortenbogens  der  linken  Seite. 

26* 
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Die  Nabelarterien  entsenden  nach  dem  Auftreten  der  hinteren 
Extreniitätenanhigen  in  diese  als  Anlagen  der  Art.  iliacae  communes 
kleine  Aeste,  und  verlängert  sich  der  Aortenstamm  in  die  Kaudal- 
gegend bez.  in  die  Scliwanzanlage  als  Arteria  caudalis  [A.  sacralis 
media).  Die  linke  Arteria  omphalo-mesenterica  bildet  sich  sehr  bald 
zurück;  die  rechte  entsendet  einen  kleinen  Ast,  der  schliesslich  mit 
dem  Stamm  der  Art.  omph.  mesenterica  dextra  nach  Rückbildung 
des  Dottersackes  als  Art.  mesenterica  superior  sich  darstellt.  Mit 
dem  Aufhören  des  Placentarkveislaufes  nach  der  Geburt  obliteriren 
allmählich  die  Nabelarterien,  um  sich  als  Reste  in  den  bekannten 
Ligamenta  imibilicalia  laieralia  dauernd  zu  erhalten. 

Die  Intersegmentalarterien  entsenden  im  Bereiche  des  Thorax 
ventrahvärts  die  Interkostalarterien  und  werden  selbst  zu  den 
dorsalen  Aesten  der  letzteren.  Den  sechs  cervikalen  Intersegmental- 
arterien schliessen  sich  kranialwärts  noch  zwei  an,  von  denen  die 
erstere  wieder  vergeht,  während  die  zweite  zur  Arteria  ve^'tebralis 
cephalica  (His)  wird.  Sie  verläuft  zum  Mittelhirn,  um  sich  mit  der 
Carotis  interna  zu  verbinden.  Diese  Arterie  setzt  sich  nach  abwärts 
in  eine  Reihe  querer  Anastomosen  der  Cervikalarterien  fort  zur  Bil- 
dung der  Arteria  vertebralis  im  Bereiche  der  Halswirbelsäule. 

Histologisches.  Dem  anfänglich  die  einzige  Wand  der  Arterie 
bildenden,  epithelialen  Rohr  lagern  sich  allmählich  dichter  gefügte 
Mesoblastelemente  auf.  Im  dritten  Monate  zeigt  sich  die  T.  elastica 
intimae  bei  grösseren  Arterien.  In  demselben  Monat  ordnen  sich  die 
zur  T.  media  werdenden  Elemente  konzentrisch,  und  lässt  sich  auch 
schon  (bei  der  Aorta  und  Carotis)  die  T.  adventitia  unterscheiden. 
Die  Unterschiede  in  dem  Bau  der  einzelnen  Arterien  beginnen  im 
vierten  Monate  aufzutreten  (A.  Asch  off). 

IT.  Venensystem. 

Die  ersten  Venen,  die  bei  der  Entwicklung  auftreten,  sind,  wie 
schon  bekannt,  die  zwei  Vmae  oniphalo-mesentericae ,  die  nicht  dem 
Leibe  des  Embryo  selbst,  sondern  dem  Fruchthofe  angehören  und  durch 
je  ein  kurzes  Stämmchen  in  das  Venenende  des  Herzens  einmünden 
(Abb.  43,  57).  Mit  der  Ausbreitung  der  Gelasse  des  Fruchthofes 
über  die  ganze  Fruchtblase  und  der  Bildung  des  Dottersackes  wandeln 
sich  diese  Gefässe  in  die  des  Dottersackes  um.  Die  Nabelblasenvenen 
führen,  lie  oben  gesagt  (s.  S.  66),  sauerstoÜ'reiches  Blut  in  den 
Simis  venostis  des  Herzens.  In  denselben  Sinus  gelangt  aber  aucli 
das  Körpervenenblut  schon  frühzeitig  durch  die  zwei  Paar  Venen- 
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Stämme,  die  als  Vmae  jugulares  aus  dem  vorderen  und  aJs  Fenae 
cardinales  aus  dem  hinteren  Körpertlieil  das  Blut  sammeln  und  sich 
Tor  der  Mündung  in  den  Sinus  venosus  zum  Ductus  Ctwieri  vereinigen. 

Mit  der  Rückbildung  der  Nabelblase  und  der  Ausbildung  der 
Allantois  gewinnen  allmählich  die  das  an  Nährstoffen  reiche  Nabel- 
venenblut zum  Herzen  führenden  beiden  Venae  tmibiUcales  über  die 
Nabelblasenvenen  die  Oberliand.  Soweit  ist  also  das  venöse  System 
bilateral  symmetrisch  an- 
gelegt, und  handelt  es  f\ 
sich  im  Wesentlichen 
darum,  in  welcher  Weise 
dieser  ursprüngliche  Zu- 
stand des  Systems  in  den 

bleibenden  asymmetri- 
schen übergeführt  wird. 

Nach  Verlust  der 
Nabelblase  nehmen  die 
Venae  omphalo-mesenteri- 
cae  nur  noch  das  dem 
Darmrohr  entstammende 
Venenblut  auf.  Inzwischen 
ist  die  Leberanlage  in  der 
Umgebung  des  Endtheiles 
der  Nabelblasenvenen  auf- 
getreten, und  bilden  sich 
von  den  letztgenannten 
Venen  die  Venae  hepa ti- 
cae  advehentes  in  die 
Leber  hinein,  während  die 
Venae  hepaticae  revehentes  das  Blut  aus  der  Leber  in  den  End- 
theil  der  Nabelblasenvenen  leiten.  Die  letzteren  werden  darauf  zu 
einem  unpaaren  Stamm,  dessen  zwischen  den  Abgangsstellen  der  zu- 
uhd  abführenden  Lebervenen  gelegenes  Stück  verödet,  sodass  nun 
das  gesammte  Blut  der  Nabelblasenvene  die  Leber  durchfliesst,  bevor 
es  zum  Herzen  gelangt. 

Mit  dem  Wachsthum  der  Leber  treten  weiterhin  die  Nabelvenen 
in  nahe  Beziehung  zu  der  bald  zu  dem  imposantesten  Organ  der 
Bauchhöhle  werdenden  Drüse.  Die  rechte  Nabelvene  bleibt  nun  in 
der  Entwicklung  zurück  und  wird  zu  einer  unbedeutenden  Vene  der 
Bauchwand,  während  die  linke  an  die  untere  lieberffäche  gelangt  und 
nach  Verbindung  mit  den  zuführenden  fiebervenen  einen  grossen  Theil 


Abb.  356.  Leber  eices  reifen  Fötus,  ^ja  der  uatür- 
lichen  Grösse,  von  unten.  Der  obere  Theil  des 
Spigel'scben  Lappens,  die  die  linke  Furche  be- 
grenzenden Theile  und  ein  Theil  des  rechten  Lappens 
sind  entfernt,  u  Stamm  der  Umbilicalis;  m'  Haupt- 
ast derselben  zum  linken  Lapj)en;  u"  Ast  derselben 
zum  rechten  Lappen ;  u'"  kleinere  Aeste  zum  linken 
Lappen  und  zum  Lohns  quadratus;  dv  Ductus 
venosus  Aranlii;  p  Vena  portae;  ci  Cava  inferior 
an  der  Leber;  c  Stamm  derselben  über  der  Leber; 
h  linke  Lebervene;  /  Gallenblase.   (Nach  Kölliker.) 
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ihres  Blutes  (liii  ch  die  Leber  sendet.  Jn  ihrer  Verlängerung  bildet  sich 
aus  jint'angs  unsclieinbaren  Anastomosen  der  Ductus  venosus  Aranlii, 
der  mit  den  Venae  hepatictui  revelmües  zur  sich  mittiererweile  erst 
entwickelnden  Vena  cnva  inferior  tritt. 


Subclavia 
JngQlaris 
Ductus  Cuvieri 

Hopatica  revehens 
Umbilicalis 

Cava  inl'orior 
Cardinalis 


Jngulaiis  int. 
Anonyma  Jext. 

Azy''os 


Iliaca  comm. 
lliaca  ext. 


Cava  bupf-rior  -•  • 


Jujfulaiis  ext 

Subclavia 
■Anonyma  sin. 

Cava  sup. 
Coronaria 


Hemiazygos 
Cava  inf. 


Hypogastrica 


Subclavia 

-Vnonyina  sin. 
Cava  sup.  sin. 

I  oronaria 
Hepatica 

Umbilicalis 
Cava  inferior 

Cardinalis 


.  lliaca  comm.  sin. 
..  lliaca  ext. 

•  Hypogastrica 


Al)b.  357.    Schema   zur   Eutwickluug  des   Hohlveuensystenis.    (Nach   ().  Hertwisr, 

etwas  vereinfacht). 

So  wird  die  Leber  während .  ihrer  Entwicklung  anfangs  von  dem 
Blute  der  Nabelblase  und  des  Darmkanals,  dann  von  dem  der  Allantois 
und  des  Darmrf)hres  gespeist. 
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Die  Pfortader  geht  aus  dem  unpaar  gewordenen  Stamm  der 
Vena  omphalo-mesenterica  hervor,  der  in  die  rechte  zuführende  Leber- 
vene mündet  (Abb.  356).  Sie  nimmt  da,  wo  die  Nabelblase  sich 
länger  erhält,  das  Blut  der  Nabelblase  und  vor  allem  durch  eine  Vena 
mesenterica  das  Blut  des  Darmkanales  auf.  Mit  der  Rückbildung  der 
Nabelvenen  nach  der  Geburt  vergeht  natürlich  auch  deren  Verbindung 
mit  der  Pfortader. 

Die  Entwicklung  des  Hohlvenensystems  wird  aus  den  schemati- 
schen Abbildungen  357  A— C  der  Hauptsache  nach  verständlich.  Die 
Vena cava  inferior  entsteht  bei  den  Säugethieren  nach  Hochstetterals 
ein  schwaches,  aus  dem  vereinigten  Stamme  des  Ductus  venosus  Arantii 
und  der  Lebervene  hervorgehendes,  rechts  neben  der  Aorta  gelegenes 
und  in  der  ürnierengegend  beginnendes  Gefäss,  das  vorn  in  den 
Sinus  venosus  einmündet  (Abb.  357,  Ä).  Sie  gewinnt  allmählich  an 
Stärke  und  über  die  Kardinalvenen  die  Oberhand,  indem  sie  deren  Blut 
aufnimmt.  Zunächst  tritt  das  kaudale  Ende  des  anfangs  schwachen 
Gefässes  in  anastomotische  Verbindung  mit  der  rechten  Kardinal- 
vene (jB),  die  dadurch  von  dieser  Stelle  —  der  Gegend  der  einmün- 
denden Venae  renales  —  aus  zu  dem  unteren  Theile  der  Cava  inferior 
wird.  In  der  Beckengegend  bildet  sich  zwischen  diesem  und  der  linken 
Kardinalvene  eine  Anastomose.  Sie  ist  die  Anlage  der  linken  Vena 
iliaca  communis^  und  wird  durch  sie  auch  das  Blut  der  linken 
Beckenhälfte  und  der  linken  hinteren  Extremität  immer  mehr  in 
die  Bahn  der  Cava  inferior  geleitet.  Dabei  erfährt  der  untere  Theil 
der  linken  Kardinalvene  eine  Rückbildung  (in  G  punktirt),  während 
zwischen  dem  oberen  und  der  rechten  Kardinalvene  eine  quere 
Anastomose  auftritt.  So  werden  aus  den  ursprünglichen  Kardinal- 
venen die  relativ  schwachen  Venae  hemiasygos  und  asygos  mit  ihrer 
typischen,  vor  der  Brustwirbelsäule  gelegenen  Verbindung.  Die  Be- 
funde Hochstetters  wurden  der  Hauptsache  nach  von  Zum  stein 
für  den  menschlichen  Embryo  bestätigt. 

Die  Ductus  Cuvieri  werden  nach  der  mit  dem  Auftreten  der 
oberen  Extremitäten  verbundenen  Entwicklung  der  Art.  subclaviae 
zu  den  anfangs  paarigen  oberen  Hohlvenen.  Von  diesen  setzt  sich 
die  linke  durch  eine  quere  Anastomose  mit  der  rechten  in  Verbindung. 
Die  Anastomose  wird  zur  Vena  anonipna  sinistra.  Dann  schwindet 
der  Stamm  der  Cava  superior  bis  auf  den  sich  erhaltenden  Endtheil, 
der  zum  Sinus  coronarius  cordis  wird  (in  C  punktirt). 

Der  Entwicklung  der  Blutzellen,  des  histogenetischen  Tummel- 
l)latzes  der  Anatomen,  Pathologen  u.  a.,  Avurde  bereits  oben  (s.  S.  400) 
kurz  gedacht.    Es  ergab  sich,  dass  die  aus  den  Blutinseln  hervor- 
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gehenden  ersten  roten  lUnt/ellL-n  im  Bereiche  des  Kruchthofes,  also 
extr aem  bry  ona  1 ,  entstehen.  Mit  der  meist  haUl  erfolgenden  Rück- 
bildung des  Dotterkreislaufes  tritt  das  liedürfniss  nacli  anderen 
Bildungsstätten  für  die  zelligen  Elemente  des  Blutes  ein.  Diese  Stätten 
liegen  intra embryonal  und  zwar  vor  allem  in  der  Leber  und  der 
Milz.  In  diesen  Organen  werden  aus  Bildungszellen,  die  als  Erythro- 
blasten  und  Leukoblasten  bezeichnet  sind,  sowohl  rothe  als  aucli 
in  geringerer  Menge  farblose  Blutzellen  gebildet. 

Eine  Avesentliche  Rolle  bei  der  Bildung  der  rothen  Blutzellen  fällt 
der  Leber  des  Embryo  zu.  In  ihren  Zellbalken  treten  frühzeitig 
isolirte  Herde  von  hämoglobinhaltigen  Zellen  auf(Saxer),  die  mit  den 
intertrabekulären  Gefässen  in  Verbindung  stehen  und  nach  0.  van  der 
Stricht  einem  intratrabekulären  Kapillarsysteni  angehören,  dem  die 
Funktion  der  Blutbereitung  zufällt  (hämatopoetisches  Kapillarsystem). 
Aus  ihm  gelangen  die  jungen  noch  kernhaltigen  Zellen  in  den  Blut- 
strom. Woher  die  zu  den  Blutzellen  werdenden  Elemente  stammen, 
ist  unklar.  Die  Kerne  der  Blutzellen  werden  nach  der  durch  von  Rind- 
fleisch  begründeten  Lehre  aus  den  Zellen  ausgestossen,  nach  anderen 
Autoren  jedoch  schwinden  sie  in  den  Zellen  allmählich  durch  Resorp- 
tion. Umstritten  ist  auch  die  Herkunft,  Bedeutung  und  das  Schicksal 
der  für  die  embryonale  Leber,  wie  für  die  Bildungsheerde  des  Blutes 
überhaupt  charakteristischen  Riesenzellen.  Auch  ist  nicht  erwiesen, 
ob  die  farblosen  Zellen  aus  in  bestimmter  Weise  von  den  Erythro- 
blasten  verschiedenen  Zellen  (Leukoblasten)  hervorgehen,  oder  ob  die 
beiden  Zellformen  des  Blutes  aus  einer  Form  entstehen.  Das 
letztere  ist  wohl  wahrscheinlicher.  Der  Milz  fällt  neben  der  Bildung 
farbloser  Zellen  auch  die  von  farbigen  Blutzellen  zu.  Dasselbe  gilt 
für  die  embrj-onalen  Lymphdrüsen  (Saxer).  Auch  im  subcutanen 
Bindegewebe  findet  nach  Saxer  die  Bildimg  von  Blutzellen  statt. 

Bei  dem  menschlichen  Embryo  sind  die  Blutzellen  im  ersten 
•Monate  alle  kernhaltig,  in  der  zweiten  Hälfte  des  zweiten  Monates  treten 
die  kernlosen  Elemente  auf,  die  im  dritten  Monate  schon  die  Hauptmasse 
der  Blutkörperchen  bilden.  Von  dem  Lymphgefässsy  stem  er- 
scheinen zuerst  die  subcutanen  Lymphgefässe  beim  menschlichen  Embryo 
von  2 — 3  cm  Länge,  dann  die  tieferen.  Die  ersten  Anlagen  der  Lymph- 
knoten (in  der  Begio  inguinalis  und  limibalis)  gehen  aus  Anhäufungen  von 
Leukocyten  hervor,  die  aus  den  Gefässen  in  lymphatische  Geflechte 
und  verdichtetes  Bindegewebe  bei  Embryonen  von  3  cm  (Gulland) 
auswandern.  Das  umgebende  Bindegewebe  verdichtet  sich  und  bildet 
die  Kapsel  des  Lymphknotens.  Die  Histogenese  des  lymphadenoiden 
Gewebes  ist,   wie  dessen  Bau  im   ausgebildeten  Zustand,  strittig. 
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Doch  gewinnt  die  von  Stölir  vertretene  Auft'assimg  an  Boden,  dass 
das  adenoide  Gewebe  aus  einer  durch  reichliche  Infiltration  mit 
Lymphzellen  zu  Stande  kommenden  Auffaserung  zellenreichen  fibrillären 
Bindegewebes  entsteht. 

y.  Kreislauf  des  Fötus. 

Der  Cirkulation  des  Blutes  in  dem  Dotterkreislauf  und  dem 
AUantois-  oder  Placentarkreislauf  wurde  bereits  an  vielen  Stellen  ge- 
dacht.   Hier  sei  nur  noch  eine  kurze  Darstellung  des  Placentarkreis- 
laufes  angeschlossen,  Avie  er  vom  Anfange  des 
dritten  Monates  bis  zum  Ende  des  Fötal- 
lebens gefunden  wird.    Das  Eigenthümliche 
dieses  ICreislaufes,  verglichen  mit  dem  Kreis- 
laufe der  nachembryonalen  Zeit,  liegt  darin, 
dass  bei  ihm  ein  zweiter  Kreislauf,-  analog 
dem  Lungen-  oder  kleinen  Kreislaufe,  fehlt, 
und  dass  somit  alle  vier  Abtheilungen  des 
Herzens  für  den  Körperkreislauf  nutzbar  ge- 
macht werden.  Um  dieses  bei  der  stattfinden- 
den gleichmässigen  Ausbildung  aller  Abschnitte 
des  Herzens  zu  ermöglichen,  mussten  Ein- 
richtungen getrofl:en  werden,  um  erstens  auch 
dem  linken  Herzen,  dem  von  den  Lungen 
her  eine  kaum  nennenswerthe  Blutmenge  zu- 
kommt, eine  gehörige  Zufuhr  zu  verschaifen, 
und  zweitens  das  Blut  des  rechten  Herzens 
in  die  Körpergefässe  abzuleiten.     Zur  Ver- 
wirklichung dieser  Bedingungen  finden  wir 
nun  beim  Fötus  erstens  eine  Oeffnung  in  der  Scheidewand  der  Vor- 
kammern, das  Foramen  ovale  (s.  S.  392),  und  eine  Klappeneinrichtung 
an  der  Cava  inferior ,  die  das  Blut  dieses  Gefässes  vorwiegend  in 
den  linken  Vorhof  überführt,  und  zweitens  eine  Verbindung  der 
Arteria  pulmonalis  mit  der  Aorta  descendens  durch  den  sogenannten 
Ductus  arteriosus  BotaUi  (358,  da),  welcher  den  Abfluss  des  Blutes 
der  rechten  Kammer  mit  Ausnahme  des  wenigen,  was  zu  den  Lungen 
geht,  in  die  Körperarterien  und  zwar  der  hinteren  Rumpf hälfte  ermög- 
licht.   Aus  diesem  Verhalten  der  Arterie  des  rechten  Herzens  er- 
giebt  sich  nun  auch,  dass  die  Leistungen  desselben  für  die  Gesammt- 
cirkulation  ebenso  gross  sind  wie  die  der  linken  Kammer,  und  erklärt 
sich  so  die  gleiche  Muskelstärke  der  Kammern  beim  Fötus. 


Abb.  358.  Herz  eines  reifen 
Embryo,  etwa  um  die  Hälfte 
verlileinert,  von  vorn  und 
etwas  von  links  her.  es  Cava 
superior;  a  Anonyma;  c 
Carotis  sinistra;  s  Subclavia 
sinistra;  ao  Ende  des  Arcus 
aortae;  da  Ductus  arteriosus 
BotaUi;  ad  Aorta  thoracica; 
ap  linke  Pitlmonalis,  p  linke 
Venae  pidmonales. 
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Fernere  Eigenthiimlichkeiten  der  fötalen  Cirkulution  liegen  nun 
in  dem  Umstände,  dass  der  Embryo  im  Mutterkuchen  ein  ausserhalh 
seines  Leibes  betindliches  Organ  besitzt,  das  die  Kolle  eines  Ernäli- 
riingsorganes  im  weiteren  Sinne  spielt.  Soll  der  Fötus  wachsen  und 
gedeihen,  so  ist  eine  ununterbrochene  freie  Verbindung  mit  der  Flacenta. 
eine  beständige  Wechselwirkung  des  fötalen  und  mütterlichen  Blutes 
in  derselben  nöthig.  Diese  Beziehungen  nun  werden  unterhalten  durcli 
die  zwei  m'dchtVf!,en  Arter iae  umbiUcales,  die  das  Fötalblut  in  die  Placmla 
liineinsenden,  und  durch  die  Vena  umbilicalis,  die  von  derselben  wiedei- 
in  den  Embryo  geht.  Diese  Vene  giebt  ihr  meistes  Blut  in  die  Leber 
und  stellt  so  gewissermassen  eine  fötale  Pfortader  dar,  während 
ein  geringerer  Tlieil  desselben  durch  den  Ductus  venos'us  direkt  ins 
Herz  abfliesst.  Da  der  Fötus  kein  eigentliches  Athmungsorgan  besitzt 
und  auch  die  Funktionen  seiner  Organe  lange  nicht  dieselben  sind  wie 
beim  Erwachsenen,  so  mangelt  ihm  auch  jene  A'erschiedenheit  des 
Blutes  in  verschiedenen  Bezirken,  die  wir  mit  dem  Namen  arteriell 
und  venös  bezeichnen.  Nichtsdestoweniger  würde  man  sehr  irren, 
wenn  man  das  Blut  des  Fötus  als  überall  gleich  beschaffen  ansehen 
wollte.  Die  hier  vorkommenden  Extreme  sind  einerseits  das  Bhit 
der  Nabelvene,  das  als  das  zur  Unterhaltung  des  Wachsthmues  taug- 
lichste erscheint,  und  anderseits  das  Blut  der  Körpervenen,  von 
welchem  das  Entgegengesetzte  zu  sagen  ist,  und  können  w^ir  diese 
Ijeiden  Blutarten,  ohne  jedoch  auf  diese  Benennung  ein  zu  grosses 
Gewicht  zu  legen,  immerhin  als  Arterien-  und  Venenblut  des  Embryo 
bezeichnen.  Verfolgen  wir  nun,  wie  bei  der  geschilderten  Einrichtung 
des  Herzens  und  der  grossen  Arterien  die  Vertheilung  der  beiden 
Blutarten  sich  vollzieht,  so  finden  wir,  dass  mit  einziger  Ausnahme  der 
Leber,  und  selbst  dieser  nicht  ganz,  wenn  man  das  Blut  der  kleinen 
Arteria  hepatica  und  der  Vena  portae  mit  berücksichtigt,  kein  Theil 
des  Körpers  reines  Arterien-  oder  Umbilikalvenenblut  erhält.  Denn 
das  Blut  der  Nabelvene  kommt  nur  gemengt  mit  dem  Venenblute 
der  unteren  Hohlvene  und  der  Pfortader  ins  Herz.  Aber  auch  das  so 
gemischte  Blut  kommt  nicht  allen  Theilen  des  Körpers  ganz  gleichmässig 
zu  statten,  vielmehr  finden  wir,  dass  dasselbe,  weil  es  durch  das  Foramen 
ovale  fast  ganz  in  die  linke  Vorkammer  übergeht,  vorzugsweise  durch  die 
grossen  Aeste  der  Aorta  dem  Kopfe  und  den  oberen  Extremitäten 
zu  gute  kommt.  Der  Rumpf  und  die  unteren  Extremitäten  erhalten 
durch  die  Art.  pulmonalis  das  rein  venöse  Blut  der  oberen  Hohl- 
vene und  dann  von  gemischtem  Blute  erstens  das  wenige,  was 
von  der  unteren  Hohlvene  nicht  in  die  linke  Kammer  übergeht,  und 
zweitens  das,  was  durch  das  Ende  des  Bogens  der  Aorta  vom  Blute 
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des  linken  Herzens  für  die  Aorta  descendens  übrigbleibt.  Somit  ist 
die  obere  Körperhälfte  mit  Bezug  auf  ihre  Ernährung  besser  daran 
als  die  untere,  und  erklärt  man  auch  hieraus,  dass  dieselbe  in  den 
früheren  Perioden  in  der  Entwicklung  stets  voran  ist.  Später  ge- 
stalten sich  nun  freilich  die  Verhältnisse  allmählich  etwas  günstiger 
für  die  unteren  Körpertheile,  dadurch,  dass  einmal  das  Foramen 
ovale  langsam  enger  wird  und  so  immer  mehr  Blut  der  Cava  inferior 
für  die  rechte  Kammer  übrigbleibt,  und  zweitens  durch  Erweiterung 
des  Endes  des  eigentlichen  Arats  aortae  und  Verengerung  des  Ductus 
Botalli.  Letztere  ist  durch  die  Zunahme  der  Blutzufuhr  zu  den 
Lungen  verursacht. 

Die  Umwandlung  des  fötalen  Kreislaufes  in  den  bleibenden  ge- 
schieht nach  der  Geburt  fast  mit  einem  Schlage.  Die  Umbilikalvene 
und  die  Nabelarterien  obliteriren,  wohl  vorzüglich  durch  Bildung 
von  Blutpfröpfen  in  denselben,  was  vielleicht  auch  vom  Ductus  venosus 
gilt.  Was  dagegen  den  Ductus  Botalli  und  das  Foramen  ovale  anlangt, 
so  sind  es  hier  besondere  Wachsthumsphänomene,  die  Kölliker  an 
ersterem  Kanäle  als  eine  Wucherung  der  Arterienhaut  nachgewiesen 
hat.  Sie  führen  zugleich  mit  der  Aenderung  des  Blutlaufes,  den 
die  Athmung  bedingt,  den  Verschluss  herbei.  Der  Ductus  Botalli 
schliesst  sich  übrigens  viel  rascher  als  das  Foramen  ovale,  das,  wie 
bekannt,  auch  sehr  häufig  zeitlebens  wegsam  bleibt,  so  jedoch,  dass, 
vermöge  der  Lage  und  Grösse  der  Valvida  foraminis  ovalis,  sein 
Offenstehen  bis  zu  einem  gewissen  Grade  keinen  Nachtheil  bringt. 
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Obwohl  die  Entwicklungsgeschichte  die  innige  Zusammengehörig- 
keit der  Harn-  und  Geschlechtsorgane  in  deiitlichster  Weise  vor  Augen 
führt,  ist  aus  praktischen  Gründen  doch  eine  gesonderte  Besprechung 
der  beiderlei  Organe  geboten. 

Ii  Urniere  und  Niere. 

Bei  dem  Säugethierembryo  finden  wir  zwei  harnbereitende  Drüsen. 
Man  nennt  sie  die  Urniere  {Mesonephros,  Wolff 'scher  Körper), 
deren  Ausführungsgang,  der  Urnierengang,  anfangs  in  den  als  Cloake 
bezeichneten  Endtheil  des  Darmrohres  und  später  in  den  sogenannten 
Sinus  urogenitalis  mündet,  und  die  bleibende  Niere  {Metanephros^ 
Nachniere).  Diese  entsteht  aus  dem  Ausführungsgang  der  Urniere. 
und  ergeben  sich  somit  die  beiden  harnbereitenden  Drüsen  als  Theile 
eines  und  desselben  Systems. 

Hierzu  kommt  noch  ein  funktionell  bedeutungslos  gewordenes 
Rudiment  eines  dritten  und  phylogenetisch  ältesten  Exkretionsorganes, 
der  Vorniere  {PronepJtros).  Bei  manchen  niederen  Wirbelthieren 
zeitlebens  bestehend,  hat  dieses  Organ  im  Laufe  der  Phylogenie  eine 
zunehmende  Rückbildung  erfahren  und  ist  bei  den  Säugerembryonen 
nur  noch  in  einem  minimalen,  schnell  wieder  verschwindenden  Reste 
nachweisbar.  Demgegenüber  stellt  die  Urniere  der  Säuger  ein  wichtiges 
embryonales  Exkretionsorgan  dar,  das,  bei  den  amnionlosen  AVirbel- 
thieren  zur  bleibenden  Niere  werdend,  bei  den  Säugern  theils  vergeht, 
theils  in  den  Dienst  des  Geschlechtsapparates  tritt. 

a)  Die  Urniere. 

Die  Entwicklung  der  Urniere  steht  in  naher  Beziehung  zur 
Abschnürung  der  hinteren  Ursegmente  von  den  lateralen  unsegnien- 
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tirten  Theilen  des  Mesoblast.  Diese  werden  mit  dem  sich  bildenden 
Ursegment  durch  die  cals  intermediäre  Zellenmasse  bezeichnete 
schmale  Platte  verbunden.  Sie  ist  der  Bildungsheerd  für  die  Ur- 
niere und  wird  deshalb  auch  Urnierenblastem  genannt  (Abb.  359). 

Das  erste  in  meinem  Besitze  befindliche  Stadium  des  embryonalen 
Exkretionsapparates  bei  dem  Kaninchen  zeigt  ein  Embryo  von  8^2 
Tagen  mit  8  Ursegmenten.  Im  Bereiche  des  7.  und  8.  Segmentes 
erscheint  das  nun  von  dem  Ursegment  gelöste  Urnierenblastem  als 
ein  im  Querschnitt  knopfförmiger,  unter  dem  an  dieser  Stelle  stark 


Somatopleura  TJmierenblastem  Ektoblast 

1  ■  ( 


Aorta   '  i'  Medullär-  Chorda 

'  platte 

ürsegmentplatte 

Abb.  359.    Querschnitt  eines  Kaninchenembryo  von  8  Tagen  21  Stunden,  kaudal  von 

dem  letzten  Ursegnient. 


verdünnten  Ektoblast  gelagerter  und  mit  den  Seitenplatten  verbundener, 
unsegmentirter  Strang.  Er  ist  durch  eine  dorsale  und  eine  ventrale 
Furche  von  den  Seitenplatten  abgegrenzt  und  erstreckt  sich  kaudal- 
wärts  noch  etwa  zwei  Ursegmentbreiten  in  den  unsegmentirten  Meso- 
blast, wo  er  das  Bild  der  Abb.  359  gewährt.  In  den  vordersten 
Theil  der  Anlage  setzt  sich  das  Cölom  unmittelbar  mit  einer  feinen, 
platten  Spalte  fort. 

Bei  einem  etwas  älteren  Embryo  mit  10  Ursegmenten  (8  Tage 
21  Stunden)  ist  ein  wesentlicher  Fortschritt  zu  bemerken.  Das  Ur- 
nierenblastem stellt  in  dem  vordersten  Theile  nicht  mehr  einen  mit 
den  Seitenplatten  verbundenen  Längsstrang  dar,  sondern  gegenüber 
dem  7.,  8.  und  9.  Segment  ist  das  Blastem  noch  mit  den  Seitenplatten 
verbunden,  und  besitzt  jede  Verbindung  einen  feinen,  von  dem  Cölom 
ausgehenden  Spalt,  während  die  zwischen  diesen  Verbindungen,  also 
intersegmental  gelegenen  Theile  des  Urnierenblastemes  sich  von  den 
Seitenplatten  abgeschnürt  haben  und  als  solider  Strang  sich  schliess- 


414 


!<.  Die  Kiitwicklimg  der  Harn-  und  Geschlechtsorgane. 


lieh  kaudalwiirts  in  den  Bereich  des  iinsegmentirten  Mesoblast  fort- 
setzen. Die  Anlage  des  Exkretionsapparates  verhält  sich  also  im 
Bereiche  des  7.-9.  Segmentes  nun  derart  zu  den  Seitenplatten,  dass, 
den  "Segmenten  entsprechend,  drei  trichterförmige  Verbindungen  mit 
dem  Cölom  sich  entwickelt  haben  bez.  bestehen  bleiben,  während 
zwischen  den  Segmenten  das  Urnierenblastem  als  solider  Zellstran- 
die  Verbindung  mit  den  Seitenplatten  löste.  Die  ganze  Anlage  besteht 
also  jetzt  jederseits  aus  einem  hinten  in  die  intermediäre  Zellen- 
masse übergehenden  Zellstrang,  der  im  Bereich  des  7, — 9.  Segmentes 

Soraatopleura 


Querkanälchen 
Rest  des  Trichters 


-MeduUarrohr 


-  Skierotom 

-  Chorda 


Splanchnopleura  Entoblast 


Aorta 


Abb.  360.    Querschnitt  eines  Kaninchenembryo  von  8  Tagen  23  Stunden. 


drei  trichterförmige  in  das  Cölom  geöffnete  Querkanälchen  trägt. 
Der  die  Querkanälchen  verbindende  Strang  ist  die  Anlage  des  Ur- 
nierenganges  oder  Wolff'schen  (langes. 

Der  Urnierengang  schnürt  sich  im  weiteren  Verlaufe  kaudalwärts 
fortschreitend  von  dem  Urnierenblastem  als  solider  Zellstrang  ab  und 
lagert  sich  mit  seinem  hinteren  in  einen  dünnen  Zellfaden  auslaufen- 
den Ende  streckemveise  dem  Ektoblast  innig  an,  ja  er  erscheint 
(z.  B.  schon  bei  Embryonen  von  15  Ursegmenten)  in  manchen  Schnitten 
mit  dem  Ektoblast  innig  verschmolzen.  Hierbei  ist  es  nicht  ausge- 
schlossen, dass  der  weiterhin  mit  freiem  Ende .  nach  hinten  bis  zur 
Mündung  in  die  Cloake  auswachsende  Strang  aus  dem  Ektoblast 
einzelne  Zellen  in  sich  aufnimmt.  Diese  sekundäre  Erscheinung  er- 
laubt aber  nicht,  für  den  Gang  in  seinem  kaudalen  Theile  eine  ekto- 
blastische  Herkunft  zu  behaupten:  die  streckenweise  und  vorüber- 
gehende Einlagerung  in  das  äussere  Blatt  ist  vielmehr  von  unter- 
geordneter Bedeutung,  die  allerdings  phylogenetisch  insofern  von 
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besonderem  Interesse  ist,  als  die  ursprüngliche  Mündung  des  Ganges 
wohl  auf  der  äusseren  KörperÜäche  statt  hat. 

Während  der  Bildung  des  Urnierenganges  hat  auch  der  übrige 
Theil  des  exkretorischen  Apparates  weitere  Fortschritte  in  der  Ent- 
wicklung gemacht.  Die  hier  ablaufenden  Vorgänge  bedürfen  für  die 
Säuger  dringend  einer  sorgfältigen  neuen  Untersuchung.  Nach  der 
verbreiteten  Auffassung  bilden  sich  nach  Abschnürung  des  Urnieren- 
ganges aus  dem  Urnierenblastem  segmentale,  anfangs  mit  dem  Cölom 
in  Verbindung  stehende  Bläschen,  die  U rni er enb laschen,  die 
sich  dem  Urnierengang  anlagern,  sich  in  ihn  öffnen  und  so  die  nach 
Abschnürung  von  dem  Cölom  an  einem  Ende  blind  endigenden  Quer- 
kanälchen  der  Urniere  darstellen.  Ohne  diesen  Bildungsmodus  in 
Abrede  stellen  zu  wollen,  der  nach  nicht  allzu  eingehender  Unter- 
suchung eine  befriedigende  Erklärung  der  gewonnenen  Bilder  zulasst, 
muss  ich  doch  hervorheben,  dass  die  Prüfung  guter  Serien  von 
Kaninchenembryonen  von  13  Ursegmenten  und  darüber  manches 
zeigt,  was  mit  der  Anlage  getrennter  Urnierenbläschen,  die  erst 
sekundär  in  den  Urnierengang  durchbrechen,  nicht  vereinbar  ist. 

Embryonen  des  Kaninchens  mit  13  Ursegmenten  zeigen  im 
Bereiche  des  7.  bis  9.  Segmentes  die  oben  erwähnten  drei  Trichter 
nicht  mehr  so  schön  entwickelt,  wie  vordem,  und  macht  sich  hier 
schon  ein  beginnender  Rückbi Idungs Vorgang  an  dem  kranialen 
Theile  des  Apparates  geltend,  der  im  weiteren  Verlaufe  noch  deut- 
licher wird  (s.  u.).  Weiter  kaudalwärts  wird  der  nun  als  Urnieren- 
gang zu  deutende  Strang,  der  vorne  die  trichterförmigen  Mündungen 
besass,  mächtiger  und  hängt  auch  hier  im  Bereiche  mehrerer  Seg- 
mente noch  durch  kurze  Zellstränge  mit  den  Seitenplatten  bez.  der 
die  Verbindung  von  Somatopleura  und  Splanchiopleura  herstellenden 
Mittelplatte  zusammen.  Diese  Stränge,  oft  durch  einen  freien  Kanal 
(Urnierentrichter)  mit  dem  Cölom  verbunden,  sind  die  Anlagen  der 
Urnierenbläschen  und  Querkanälchen.  In  Abbildung  360  ist  ein 
solcher  getroffen,  der  ohne  Grenze-  in  den  Querschnitt  des  Ganges 
übergeht,  der  Trichter  ist  hier  allerdings  schon  in  Rückbildung,  da 
die  Kanälchen  sich  bald  vom  Cölom  völlig  abschnüren.  Die  Ver- 
folgung der  Serienschnitte  ergiebt,  dass  zwischen  je  zwei  solchen  Quer- 
kanälchen der  noch  solide  Gang  frei  verläuft,  wie  in  Abb.  153  und 
154.  Sonach  erhält  man  hier  ganz  ähnliche  Bilder,  wäe  sie  oben  für 
die  Gegend  des  7.  bis  9.  Segmentes  beschrieben  wurden,  und  ist  die 
Auffassung  mindestens  weiterer  Prüfung  werth,  dass  Urnierengang  und 
ürnierenkanälchen  der  Säuger  wie  aus  einem  Gusse  unter  gleichzeitiger 
lateraler  Abgrenzung  der  Ursegmente  entstehen.     Die  Sache  wird 
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dadiircli  komplizirter,  dass  weiter  hinten  die  Absehnürung  des  (iaiiges 
vorauseilt,  doch  hängen  auch  hier  die  Anlagen  der  (^uerkanälchen 
alle  durch  einen  Längsstrang  zusammen,  der  weiter  vorn  mit  der 
Ganganlage  direkt  zusammenhängt. 

Die  vorderen  Kanälchen  und  Trichter  (im  Bereiche  des  7.  bis 
9.  Segmentes)  fallen  einer  totalen  Rückbildung  anheim,  doch  bleibt 
das  vordere  Ende  des  Urnierenganges  (nunmehr  ohne  trichterförmige 
Oettnung)  noch  eine  Zeitlang  mit  dem  Peritonealepithel  verbunden. 

So  erstreckt  sich  z.  H.  noch 
bei  Kaninchenembryonen 
von  11 '/2  Tagen  das  in 
der  Gegend  der  Lungen- 
anlage am  Cölomepithei 
beginnende,  vordere  Ende 
des  W  0 1  f  f '  sehen  Ganges 
als  gerader,  nun  mit 
Lumen  versehener  Kanal 
durch  ca.  30  Schnitte 
kaudalwärts,  bevor  die 
nun  schon  stattlicher  aus- 
gebildete Urniere  beginnt. 
Der  vorderste  minimale 
Theil  des  exkretorischen 
Apparates ,  welcher  der 
geschilderten  schnellen 
Rückbildung  anheimfällt, 
entspricht  der  Vorniere 
[Pronephros]  der  niederen 
Wirbelthiere,  die  bei  den 
Amnioten  jede  Bedeutung  verloren  hat,  deren  vorübergehendes 
rudimentäres  Auftreten  aber  gewiss  von  allgemeinem  Interesse  ist. 
Der  vorderste  Theil  des  Ganges  kann  deshalb  als  Yornierengaug 
bezeichnet  werden.  Als  Vornierenreste  deute  ich  auch  bei  Embryonen 
von  Fledermäusen  mit  eben  hervortretender  Extremitätenanlage  vor- 
handene, epitheliale  Bläschen  in  der  Höhe  der  Lungenanlage,  die  in 
dem  Mesoblast  ventral  von  der  Vena  cm-dinalis  liegen. 

Die  weitere  Entwicklung  der  Urniere  führt  zur  deutlichen  Aus- 
bildung der  gemeinhin  als  Urnierenbläschen  bezeichneten,  in  segmen- 
taler Reihenfolge  aus  dem  Cölomepithei  entstandenen  Gebilde,  und  lässt 
sich  nicht  leugnen,  dass  Bilder,  wie  sie  die  Abbildung  wiedergiebt. 
ohne  weiteres  den  Eindruck  von  geschlossenen  Bläschen  erwecken. 
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Diese  Aulfassung  trift't  aucli  insofern  vollkommen  zu,  als  jede 
segmentale  Anlage  des  Qiierkanälchens  eine  bläschenförmige  Erwei- 
terung mit  Lumen  entwickelt  hat.  Prüft  man  jedoch  die  Serie  der 
Schnitte  genau,  so  kann  man  auch  jetzt,  wie  in  früherem  Stadium, 
sich  überzeugen,  dass  das  Epithel  jedes  „Urnierenbläschens"  durch 
eine  relativ  feine  und  kurze  Epithelbrücke  unmittelbar  in  das  Epithel 
des  eben  kanalisirten  Ganges  übergeht.  Berücksichtige  ich  diesen 
Befund  und  das,  was  die  jüngeren  Stadien  zeigen,  so  muss  ich  wieder 
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Abb.  362.    Querschnitt  des  Schweinsembryo  von  ca.  1,5  cm  (vergl.  Abb.  373)  in  der 

Gegend  der  ürniere.  ' 

darauf  zurückkommen,  dass  eine  isolirte  Anlage  der  Querkanälchen 
für  die  Säuger  nicht  erwiesen  ist ,  und  dass  die  sekundäre  Ver- 
schmelzung der  Urnierenbläschen  mit  dem  Gang  nur  auf  die  Lichtung 
beider,  nicht  aber  auf  deren  Wandung,  sich  beziehen  kann.  Bei  dem 
lOtägigen  Kaninchenembryo  ist  auch  das  Cölomepithel  noch  durch 
schmale  Epithelbrücken  mit  den  Querkanälchen  verbunden,  doch  erfolgt 
hier  alsbald  die  definitive  Abschnürung.  In  der  Abb.  361,  in  welcher  der 
Gang  nicht  getroffen  ist,  sind  zwei  Stellen  im  Cölomepithel  bezeichnet, 
an  denen  die  ursprüngliche  Verbindung  mit  den  anliegenden  Quer- 
kanälchen stattfand. 

0.  Schnitze,  Entwicklnngsgeschichte.  27 
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Mit  dem  weiteren  Waclistlium  Averderi  die  .^ürnierenbläschen''. 
indem  ilir  Lumen  mit  dem  des  Ganges  allentlialben  in  Kommunikation 
tritt,  zu  deutlichen  Querkanälclien,  und  erscheint  die  Urniere  dann 
als  eine  zierliche,  kammförmige  Drüse.  Sie  erstreckt  sich  von  der 
Lebergegend  bis  zum  caudalen  Ende  der  Abdominalhöhle  und  besteht 
aus  dem  lateralen  Gange  und  den  zahlreichen  Querkanälchen ,  die 
sehr  bald  an  Zahl  die  der  Segmente  übertreffen,  indem  sich,  wie  es 
scheint  durch  Sprossenbildung,  von  dem  Gange  aus  noch  neue  Quer- 
kanälchen hinzubilden. 

In  dieser  einfachsten  Form  verharrt  jedoch  die  Drüse  nicht  lange, 
vielmehr  bildet  sie  sich  bald  zu  einem  kompakten,  blutreichen, 
röthlichen  Organe  um,  das  den  wesentlichen  Bau  der  bleibenden  Niere 
besitzt  und  nebst  zahlreichen  geschlängelten,  weiten,  zum  Theil 
flimmernden  Drüsenkanälchen  echte  Malpighi'sche  Körperchen  be- 
sitzt (Abb.  362). 

Li  voller  Ausbildung  stellt  die  Urniere  ein  besonders  bei  Wieder- 
käuerembryonen und  bei  dem  Schwein  stattlich  entwickeltes,  übrigens 
bei  den  einzelnen  Säugethierklassen  zu  sehr  verschiedener  Ausbildung 
kommendes  Organ  dar.  Bei  dem  Menschen,  wo  sie  relativ  klein  ist, 
hat  sie  in  der  siebenten  Woche  ihre  höchste  Entwicklung  erreicht. 
Bei  dem  Schwein  (Abb.  362  u.  373)  nimmt  das  Organ  einen  grossen  Theil 
der  Bauchhöhle  ein  und  besteht  aus  einem  lateralen,  vorwiegend  die 
stark  geschlängelten  und  die  durch  Theilung  im  Laufe  der  Entwicklung 
vermehrten  Urnierenkanälchen  enthaltenden  Theil  und  einem  medialen, 
der  durch  das  Vorhandensein  der  Malpi ghi 'sehen  Körperchen  aus- 
gezeichnet ist.  Diese  erreichen  zum  Theil  eine  unverhältnissmässige 
Grösse  (Abb.  383  vom  Menschen),  und  sind  besonders  in  der  Urniere  der 
Wiederkäuer  wahre  Riesenglomeruli  zu  finden. 

Bei  dem  menschlichen  Embryo  fand  His  das  erste  Stadium  der 
Urniere  in  einem  2,4  mm  langen  Embryo  in  Gestalt  der  zu  beiden 
Seiten  des  Darmgekröses  liegenden  „Urnierenleiste".  Li  voller  Aus- 
bildung zeigt  sich  die  Urniere  mit  Querkanälchen  und  Glomeruli  bei 
Embryonen  von  12  mm  (Nagel).  Auch  die  menschliche  Urniere 
besitzt  sehr  grosse  Malpighi'sche  Körperchen  (s.  o.).  Die  Ur- 
nieren  reichen  weit  in  der  Bauchhöhle  bis  zum  Zwerchfell  hinauf. 
Der  ürnierengang  mündet  bei  3  mm  langen  Embryonen  noch  nicht 
in  die  Kloake  (Janosik).  Die  Rückbildung  der  Urniere  beginnt  bei 
Embryonen  von  ca.  2,0  cm  Länge  und  erfolgt  in  kraniokaudaler 
Richtung;  doch  erhalten  sich  einzelne  Glomeruli  in  dem  kaudalen 
Theil  der  Umiere  noch  bis  in  den  fünften  Monat. 
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h)  Die  Niere. 

Die  Niere  entstellt  als  ein  hohler  Spross  des  Wol  ff 'sehen 
Ganges  dicht  über  seiner  Einmündung  in  die  Kloake,  und  zeigt 
Abb.  364  eine  sehr  junge  Nierenanlage  des  Kaninchens. 

a 


\ 

ur 


Abb.  363.  Theil  eines  Querschnittes  durch  das  hintere  Rümpfende  eines  Kaniachen- 
embryo  von  14  Tagen,  49mal  vergr.  a  Aorta]  c  Vena  cardinalis ;  n  Theil  der 
Nierehanlage  auf  der  einen  Seite  mit  zwei  Ampullen;  wg  Wolff'scher  Gang,  jetzt 
noch  ohne  Müller'schen  Gang  in  der  Plica  iirogcnitalis  gelegen;  l  Lumba'lnerv; 
n  Arteriae  nmbilicales;  ur  Urachus;  d  Dickdarm.    (Nach  Kölliker.) 

In  weiterer  Entwicklung  Avächst  der  Nierengang  oder  die  Nieren- 
anlage in  die  Lcänge,  zerfällt  bald  in  eigentliche  Niere  und  in 
Ureter,  und  rückt  erstere  immer  mehr  an  dem  Wolff 'sehen  Gange 
in  die  Höhe,  bis  sie  hinter  den  kaudalen  Theil  der  Urniere  zu  liegen 
kommt,  von  wo  aus  sie  schliesslich  so  Aveit  heraufrückt,  dass  sie  am 
Ende  dem  kranialen  Theile  der  Wolff 'sehen  Körper  gleichsteht. 
Gleichzeitig  mit  diesem  Vorgange  ändern  sich  auch  die  Beziehungen 
des  Ureters  zum  Wolf f 'sehen  Gange,  imd  trennen  sich  zuletzt  beide 
Gänge  von  einander,  wobei  der  Ureter  vor  den  Wolff 'sehen  Gang 
zu  liegen  kommt.  Der  primitive  Nierengang  selbst  treibt  in  weiterer 
Entwicklung  zuerst  einige  wenige  (Abb.  365)  und  dann  immer  mehr 
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Ilohle  Sprossen,  deren  Durchschnitt  in  der  Abb.  238  von  dem  Fleder- 
mausembryo und  in  der  Abb.  383  von  dem  menschliclien  Embryo  der 
achten  bis  neunten  Woche  /u  sehen  sind.  Bald  treten  auch  an  den 
Enden  der  Sprossen  die  Malpighi 'sehen  Körperchen  auf.  Hierbei 
schlängeln  sich  die  hohlen  Endsprossen,  indem  sie  weiter  wuchern, 


Abb.  364.  Abb.  365. 

Abb.  364.  Sagittalschnitt  durch  das  hintere  Leibesende  eines  Kaninchenembryo  von 
11  Tagen  und  10  Stunden,  45rnal  vergr.  wg  Wolff'scher  Gang;  Ji  Nierengang;  n' An- 
lage der  Niere;  ug  Sinus  urogenitalis ;  ur  Urachusanfang;  cl  Kloake;  hg  Gegend,  wo 
in  der  Medianebene  der  Hinterdarui  in  die  Kloake  mündet;  ed  postanaler  Theil  des 
Enddarmes  (Schwanzdarm);  a  Kloakenmembran;  s  Schwanz;  r  Perinealfalte. 

(Nach  Kölliker.) 

Abb.  365.  Sagittalschnitt  durch  die  Nierengegend  eines  Kaninchenembryo  von  14  Tagen. 
Vergr.  60mal.  u  Ureter,  2 mal  getroffen,  oben  mit  den  ersten  Sprossen;  wg  Wolff- 
scher  Gang,  der  mit  dem  Ureter  zusammen  in  einen  weiteren  Kanal  ausmündet,  der, 
wie  andere  Schnitte  lehren,  schon  am  12.  Tage  als  seitlicher  Anhang  der  Kloalre  er- 
scheint und  als  letztes  Ende  des  Wo  1  ff  sehen  Ganges  anzusehen  ist;  w  kaudaler  Theil 
der  Urniere.  Breite  des  Wolff'schen  Ganges  57 — 70  des  Ureters  22 —  28  /a,  des 
beiden  gemeinschaftlichen  Eaumes  0,14  mm.    (Nach  Kölliker.) 

>S'-förmig,  und  zugleich  sajnmelt  sich  um  diese  Schlängelungen  die 
mesoblastische  Umhüllung  der  Niere  in  so  reichlichem  Maasse  an, 
dass  das  Ganze  bei  kleinen  Vergrösserungen  wie  ein  birnförmiger, 
ovaler  oder  mehr  kugeliger  Körper  erscheint  (Nierenknospe)  (Abb.  366?«). 
An  jeder  Sprosse  nun  wird  die  Endwindung  dadurch  zum  Mal- 
pighi'sehen  Körperchen,  dass  sie  nach  und  nach  zu  einer  ge- 
krümmten Platte  von  der  Form  einer  Kugelschale  sich  ausbildet  und 
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den  Theil  der  zelligen  Scheide,  der  un  ihre  Konkavität  angrenzt  und 
der  zugleich  niitwuchert  und  zu  einem  kugeligen  Gebilde  sich  um- 
wandelt, umwächst.  Ein  derartig  umgebildetes  Harnkanälchen,  wie  es 
Al)b.  367  in  den  ersten  Stadien  darstellt,  lässt  sich  mit  einem  tief 
ausgehöhlten  doppeltblätterigen  Löffel  vergleichen,  der  eine  sehr  platte, 


Abb.  366. 


Abb.  367. 

Abb.  366.  Sagittalschnitt  der  Niere  eines  Kaninclienembryo  von  16  Tagen.  Vergr.  63mal. 
a  hohle  Eudsprossen  des  Ureters  oder  Ampullen;  m  Anlagen  der  Malpighi'schen 
Korperchen.   Länge  der  Niere  1,16  mm,  Breite  0,54  mm;  Breite  der  Ampullen  48—59  w. 

(Nach  Kölliker.) 

Abb.  367.  Zwei  Nierensprossen  eines  Kaninchenembryo  von  1,7  cm  Länge  (16.— 17.  Tag), 
400mal  vergr.  tc  Harnkanälchen,  das  von  einer  Ampulle  aus  zur  Nierensprosse  geht 
(spaterer  Stiel  des  M.schen  Körperchens);  l,  m,  m'  Anlage  des  Malpighi'schen  Kör- 
perchens; l  Höhlung  dieser  Anlage;  m  Anlage  des  Epithels  der  Müller'schen  Kapsel- 
m  Anlage  des  Epithels  auf  dem  Glomerulus;  gg  Bindesubstanzlage,  die  später  zum 
hrlomerulus   wird,   an   der  linken  Sprosse  irrthümlich  als  Spalte  dargestellt  (Nach 

Kölliker.) 

spaltförmige  Höhle  enthält  und  dessen  Stiel,  anfangs  tief  in  die  Höhle 
eingedrückt,  später  mit  dem  Rande  derselben  sich  verbindet,  oder 
auch  (Toi  dt)  mit  einer  gestielten  Kautschukblase,  deren  eine  Wand 
an  die  andere  angedrückt  ist. 
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Die  M  alpigli  i 'sehen  Körpercheii  erhalten  ilire  \'()llendung  da. 
durch,  dass  das  Harnkanälchen  die  in  seiner  Ausliölihmg  liegende 
Glomerulusanlage,  die  früh  Blutgefässe  enthält,  iinnier  mehr  umwächst, 
so  dass  am  Ende  nur  noch  die  Zutrittsstelle  der  Gefasse  offen  bleibt, 
während  anderseits  der  Stiel  passiv  vom  Rande  an  die  Seite  der 
Kugelschale  rückt  und  schliesslich  den  dem  Eintritte  dei-  Gefässe  gegen- 
überliegenden Pol  erreicht.  Die  Harnkanälchen,  die  zu  den  eben  an- 
gelegten Glomeruli  führen,  sind  anfänglich  ungemein  einfach,  bald 


Abb.  368.  Abb.  369. 

Abb.  368.    Urogenital apparat  des  menschlichen  Embryo  der  8.  Woche.    Die  hinter  der 
Nebenniere  und  Geschlechtsdrüse  gelegene,  noch  sehr  kleine  Niere  ist  punktirt  ge- 
zeichnet.   Vergr.  6  :  1. 

Abb.  369.    Urogenitalapparat  des  weiblichen  menschlichen  Embryo  des  3,  Monates. 

Vergr.  6:1. 

aber  beginnen  sie  zu  wachsen  und  sich  zu  schlängeln  und  liefern 
später  die  gewundenen  Kanälchen  beider  Ordnungen  und  die  He  nie - 
sehen  Schleifen.  Je  mehr  Harnkanälchen,  M  a  1  p  i ghi  'sehe  Körperchen 
und  gewundene  Kanälchen  entstehen,  um  so  dicker  wird  die  Einden- 
lage.  Zugleich  nimmt  aber  auch  die  Zahl  der  Samnielröhren  je  länger 
je  mehr  zu  und  zwar  dadurch,  dass  immer  mehr  peripherische  Theile 
in  deren  Bereich  gezogen  w^erden.  Es  gehen  nämlich  die  Harnkanäl- 
chen, die  Malpi  ghi 'sehe  Körperchen  liefern,  lange  Zeit  hindurch  mit 
ihren  Anfängen  in  Sammelröhren  über,  und  so  entsteht  nach  und  nach 
die  Marksubstanz  des  Organes,  deren  volle  Ausbildung  in  eine  spätere 
embryonale  Zeit  fällt.  Es  ist  hier  zu  bemerken,  dass  nach  einer  von 
der  beschriebenen  abweichenden  und  von  bedeutenden  Autoren  ver- 
tretenen Auffassung  aus  der  Verzweigung  des  Ureter  durch  Sprossen- 
bildung nur  die  Ductus  paxnllares  und  Sammelröhren  hervorgehen, 
während  der  übrige  Theil  des  Kanalsystems,  der  im  Wesentlichen  der 
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Rmdensi;bstanz  der  Niere  entspriclit,  aus  einem  die  von  dem  Ureter 
ausgehenden  Anlagen  umhüllenden  mesoblastischen   Gewebe,  dem 
sogenannten  ,,Nierenblastem"  entstehen  soll.  Dieser  letzte  Theil  würde 
sich  dann  sekundär  mit  dem  ersten  in  Ver- 
bindung setzen.    Es   erscheint  mir  jedoch 
diese  Auffassung  nicht  genügend  gestützt,  und 
besteht  meiner  Meinung  nach  kein  Grund, 
die  ältere  Anschauung  urazustossen,  besonders 
da    diese    vornehmlich    durch   Toi  dt  be- 
gründete Ansicht  in  neuerer  Zeit  durch  Nagel 
für  den  Menschen  bestätigt  wurde. 

Betreffs  der  Niere  des  menschlichen  Em- 
bryo gilt  folgendes:   In  der  vierten  Woche 
befand  sich  bei  einem  Embryo  von  8  mm 
Länge  die  Niere  in  demselben  primitiven  Stadium,  wie  Abb.  364  von 
einem  Kaninchenembryo  zeigt  (s.  auch  die  Abb.  308  u.  309). 

Grenze  zweier  Lappen 

I 


Corpnscnla  renis 


Abb.  370.  Gelappte  Niere 
und  Nebenniere  des  mensch- 
lichen Embryo  des  8.  Monates. 


Papilla  renalis 


Abb.  371.    Niereudurchschnitt  vorn  menschlichen  Embryo  des  5.  iMouates. 

Der  einfache  Nierenkanal  sammt  seiner  Mesodermhülle  war  0,46  mm 
lang  tind  am  Ende  0,21  mm  breit,  während  das  Epithelrohr  am  Ende 
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0,10  mm  Breite  besass.  Der  Kanal  ging  aus  dem  unteren  Ende  des 
Wo Iff 'sehen  Ganges  hervor.  Bei  einem  zweiten  Embryo  zwischen 
der  sechsten  und  siebenten  Woclie  war  die  Niere  1,83  mm  gross, 
bohnenförmig  und  platt  und  hatte  hinter  dem  unteren  Theile  der 
Urniere  ihre  Lage.  In  der  achten  Woche  betrug  die  Niere  2,5  mm 
in  der  Länge  und  lag  noch  hinter  der  grossen  Nebenniere  und  der 
Geschlechtsdrüse  (Abb.  368),  wogegen  im  dritten  Monate  die  Niere 
unterhalb  der  Nebenniere  an  der  hinteren  Bauchwand  zum  Vorschein 
kommt  (Abb.  369)  und  von  nun  an  rascher  wächst  als  die  Neben- 
niere. Die  schon  im  zweiten  Monate  auftretenden  Läppchen  bleiben 
während  der  ganzen  Embryonalperiode  bestehen  und  bilden  sich  immer 
deutlicher  aus  (Abb.  370),  um  nach  der  Geburt  rasch  mit  einander  zu 
verschmelzen. 

Die  innere  Ausbildung  der  fötalen  menschlichen  Mere  liatToldt 
verfolgt  und  derjenigen  der  Säuger  gleich  gefunden,  weshalb  ich  nur 
folgendes  hervorhebe. 

Schon  im  zweiten  Monate  finden  sich  Malp  ig  hi'sche  Körperchen, 
zum  Theil  von  derselben  Grösse  wie  beim  Erwachsenen,  und  haben 
Mark  und  Rinde  fast  gleiche  Dicke.  Im  dritten  Monate  werden  die 
Papillen  deutlich,  die  Marksubstanz  misst  1,54  mm,  die  Rinde  0,82  mm. 
Im  vierten  Monate  erkennt  man  zuerst  Henle'sche  Schleifen.  Sie 
sind  auch  in  dem  einem  Embryo  vom  fünften  Monate  entstammenden 
Nieren  durchschnitt  (Abb.  371)  reichlich  vorhanden.  Gegenüber  der 
Niere  der  Erwachsenen  fällt  vor  allem  das  reichliche  die  Harnkanäl- 
chen  trennende  Bindegewebe  auf.  Auch  ist  die  noch  relativ  düime 
Rinde  noch  nicht  so  scharf  abgegrenzt  von  der  Marksubstanz 
wie  später. 

In  Entwicklung  begriffene  Glomeruli  fandToldt  vereinzelt  noch 
am  siebenten  Tage  nach  der  Geburt,  vermisste  dieselben  dagegen 
ganz  und  gar  bei  einem  Kinde  von  drei  Monaten. 


II.  Die  Geschleclitsdrüsen. 

Die  erste  Anlage  der  Geschlechtsdrüsen  ist  bei  beiden  Geschlechtern 
die  gleiche,  und  die  Differenzierung  in  Hoden  und  Ovarien  erfolgt 
erst  nach  einem  kurze  Zeit  bestehenden,  indifferenten  Zustande.  Die 
Entwicklung  der  Geschlechtsdrüsen  gehört  zu  den  schwierigsten  und 
noch  keineswegs  genügend  aufgeklärten  Gebieten  embryologischer 
Forschung. 

Die  indifferente  Anlage  von  Hoden  und  Ovarien  liegt  in  dem 
Waldeyer'schen  Keim  epithel,  d.  h.  dem  an  dem  medialen  Rande 
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der  ,Urniere  gelegenen  Peritonealepithel,  Jas  eine  lineare  Wucherung 
erfährt  und  sicli  zu  der  Geschlechtsleiste  (Abb.  373  und  362) 
umbildet.  Gleichzeitig  mit  der  Vermehrung  der  Keimepithelzellen 
vergrössern  sich  eine  Anzalil  derselben  und  werden  zu  denUrkeim- 
zellen  (Geschlechtszellen),  die  in  der  Abb.  374  zur  Zeit  des  ersten 


%.  3. 


Abb.  372  Geschlechts-  und  Harnorgane  von  Rindsembryonen.  1.  Von  einem  3,5  cm 
langen  weiblichen  Embryo,  einmal  vergrössert.  w  Urniere;  wc/  Urnierengang  mit  dem 
Mülle  r' sehen  Gau<;e;  iLeistenband  der  ürniere  (Lig.  teres) ;  o  Eierstock  mit  eineroberen 
und  unteren  Bauehfellfalte ;  n  Niere;  nn  Nebennieren;  g  Geschlechtsstrang,  gebildet  aus  den 
vereinigten  Urnieren-  und  Müller'schen  Gängen.  2.  Von  einem  6,0  cm  langen  männ- 
lichen Embryo,  nicht  ganz  3mal  vergr.  Der  eine  Hoden  ist  entfernt.  Buchstaben  wie 
bei  1,  ausserdem  m  Müll  er' scher  Gang;  m' oberes  Ende  desselben;  A  Hoden ;  /»'unteres 
Hodenband;  h"  oberes  Hodenband;  d  Zwerchfellsband  des  Wolffschen  Körpers;  a  Nabel- 
arterie; V  Blase.  3.  Von  einem  6,0  cm  langen  weiblichen  Embryo,  nicht  ganz  3mal 
vergr.  Buchstaben  wie  bei  1.  und  2.,  ausserdem  t  Oetfnung  am  oberen  Ende  des 
Müller'schen  Ganges;  o'  unteres  Eierstocksband ;  ii  verdickter  Theil  des  Müller'schen 
Ganges,  Anlage  des  Uterushornes.    (Nach  Kolli  ker.) 

Auftretens  und  ganz  vereinzelt  zu  sehen  sind ;  doch  sind,  da  die  Zellen 
selbst  um  diese  Zeit  nur  schwer  abzugrenzen  sind,  die  Urkeimzellen  nur 
an  der  Grösse  der  zugehörigen  Kerne  erkennbar.  Die  laterale  Grenze 
der  Geschlechtsleiste  gegen  die  Urniere  ist  häufig  durch  eine  deutliche 
Inirche  gekennzeichnet,  in  anderen  Fällen  (z.  B.  beim  Kaninchen) 
fehlt  auf  der  Aussenfläche  der  Urniere  anfangs  jede  Grenzlinie. 

Die  Anlagen  der  beiderlei  Geschlechtsdrüsen  wachsen  rasch  und 
treten  ebenso  wie  die  Urnieren  immer  mehr  vor,  so  dass  sie  schein- 
bar in  die  Hauchhöhle  zu  liegen  kommen;  zugleich  erhalten  beide 
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Organe  eine  Art  Gekröse,  das  auch  von  den  Umieren  noch  nicht  erwähnt 
wurde.  An-  diesen  Organen  ist  es  breit  und  niedrig,  etwa  wie  das 
Mesocoloti  ascendens,  dagegen  stellt  es  an  ihrem  oberen  Ende  eine 
kleine  freie,  zum  Diaphragma  verlaufende  bogenförmige  Kalte  mit 
zwei  oder  selbst  drei  Ausläufern  dar,  die  das  Zwerchfellsband 
der  Urniere  heisst  (Abb.  372,  d),  und  ist  auch  an  dem  Theile  des 
Ausführungsganges,  der  kaudal  von  der  Drüse  liegt,  als  eine  kleine 
senkrecht  stehende  Platte  nachzuweisen,  die  von  Waldeyer  den 


Vordere  Extremität 

ürnierengang 
Gesclüechtsleiste 
Lateraler  Theil  der  Urniere 
Medialer  Theil  der  Urniere 

Bauchwand 
Hintere  Extremität 


Abb.  373.     Urniere  und  GesehlechtsJeiste  eines  ca.   1,5  cm  langen  Schweinsembryo. 

Vergr.  6:1. 

Namen  PUca  nrogenitalis  erhielt.  Ferner  geht  vom  Urnierengang 
genau  ain  unteren  Ende  der  Drüse  eine  Banchfellfalte  zur  Leisten- 
gegend, welche  Ivo Iliker  das  Leistenband  der  Urniere  genamit 
hat  (Abb.  372,  i),  ein  Gebilde,  das  wir  später  unter  den  Namen 
Guhernactdmn  Himteri  (Leitband)  und  Ligamentum  teres  uteri  treffen 
werden.  Die  Geschlechtsdrüsen  besitzen,  sobald  sie  eine  nur  etwas 
bedeutendere  Entwicklung  erlangt  haben,  eine  kleine  Bauchfellfalte, 
die  sie  mit  der  Urniere  verbindet,  die  je  nach  dem  Geschlechte 
Hoden-  oder  Eierstockgekröse,  Mesorchium  oder  Mesovarium,  heisst. 

Das  Ovarium  geht  aus  der  von  Keimepithelzellen  und  LTrkeim- 
zellen  gebildeten  indifferenten  Anlage  in  der  Weise  hervor,  dass  unter 
beständiger  Massenzunahme  der  Anlage,  durch  Vergrösserung  und 
Vermehrung  der  nun  als  Ur  ei  er  zu  bezeichnenden  Geschlechtszellen 
eine  bindegewebige  Durchwachsung  und  Gefässbildung  in  dem  jungen 
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Organ  Platz  greift.  Die  Bindegewebszüge  umAvachsen  Gruppen  von 
Dreiern  und  bilden  die  sogenannten  Eiballen,  wobei  der  Vermehrungs- 
prozess  von  dem  Keimepithel  lier  immer  fortdauert.  Weiterhin 
werden  einzelne  Ureier  von  Keimepithelzellen  umwachsen  und  umhüllt. 
Die  letzteren  werden  so  zu  dem  anfangs  einschichtigen  Follikelepithel 
des  nun  fertig  gebildeten  Prim  ärf  ollikels.  Ueber  die  weitere 
Ausbildung  des  Primärfollikels  zu  dem  Graafschen  Follikel  sind 
die  Lehrbücher  der  Histologie  nachzusehen. 


Geschlechtszellen     Epithel  des  Mesogastrlum  Keiinepithel 
Abb.  374.    Querschnitt  der  linken  indift'erenten  Gesehlechtsdrüsenanlage  des  Kanincheu- 

embryo  von  1,0  cm  Länge. 


In  S[);lterer  embryonaler  und  nachembryonaler  Zeit  ist  die  Ei- 
bildung  insofern  etwas  anders,  als  nunmehr  von  dem  Keimepithel 
zapfen-  und  schlauchartige  Gebilde  (Pflüger 'sehe  Schläuche)  in  die 
Tiefe  wachsen,  in  denen  einzelne  Zellen  zu  üreiern,  andere  zu  Follikel- 
epithelien  Averden.  Aber  auch  nunmehr  ist  das  Keimepithel  die  Bil- 
dungsstätte für  Eier  und  Follikelepithel. 

Eine  gewisse  ,  wenn  auch  nach  meinen  Beobachtungen  unter- 
geordnete Bedeutung  für  die  Entwicklung  des  Eierstockes  liegt  in 
der  (bei  der  Genese  des  Hodens  sehr  wichtigen)  Betheiligung  der 
(  rniere.  Es  ist  seit  lange  bekannt,  dass  die  als  Urnierenrest  sich 
noch  bei  dem  Erwachsenen  findenden  Epoophoronschläuche  bei  den 
Embryonen  nuincher  Säuger  sich  in  den  Hilus  ovarii  und  in  die 
Marksubstanz  fortsetzen  und  hier  die  sogenannten  Markstränge  bilden. 
Es  ist  auch  zweifellos,  dass  diese  nach  der  Bildung  der  Ureier 
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aultretenden  Stränge  sich  (z.  B.  bei  Carnivoren)  bi.s  in  die  Kindensub,stanx 
des  jungen  Eierstockes  ausbreiten  können  und  hier  bei  ihrem  Einwachseii 
üreier  follikelej)ithelälinlich  un.hüllen,  wie  dies  noch  jüngst  von  BühJ ei- 
beschrieben wurde.  Man  erhält  auf  solche  Weise  Bilder,  die  zu  der 
Auffassung  geführt  haben,  dass  das  Follikelepithel  von  der  ürniere 
m  den  Eierstock  einwachse  und  nicht  ein  Produkt  des  KeiraepitheK 
sei.  Dass  diese  einsieht  nicht  richtig  ist,  geht  daraus  hervor,  dass 
1.  bei  vielen  Säugern  die  Herkunft  des  Follikelepithels  von  dem 
Keimepithel  zweifellos  nachgewiesen  und  2.  bei  manchen  Säugern 
(z.  B.  Wiederkäuern  und  Schwein)  die  Markstränge  die  die  üreier 
enthaltende  Rindenzone  des  Eierstockes  überhaupt  nicht  erreichen. 
Unter  solchen  Umständen  kann  den  Marksträngen  unmöglich  eine 
Avesentliche  Bedeutung  zukommen,  und  l)in  ich  der  Ansicht,  dass  die 
ganze  Betheiligung  der  Urniere  an  dem  Aufbau  des  weiblichen  Genital- 
apparates  im  Gegensatz  zu  dem  Verhalten  bei  dem  männlichen  Ge- 
schlecht eine  rudimentär  bleibende  und  deshalb  fast  bedeutungslose 
ist;  in  dieser  Beziehung  ist  auch  das  bei  der  Bildung  des  Hodens 
Gesagte  zu  vergleichen. 

Was  die  Markstränge  in  dem  Ovarium  des  menschlichen  Embn  o 
betrifft,  die  von  Nagel  in  Abrede  gestellt  wurden,  so  haben  früher 
Kölliker  und  neuerdings  Bühler  (beim  neunmonatlichen  Fötus)  die 
Markstränge  zweifellos  nachgewiesen.  Letzterer  sah  die  Markstränge 
bis  in  die  Rindenzone  der  Primärfollikel  verlaufen  und  hier  in  inniger 
Berührung  mit  den  Follikelepithelien.  Bei  einem  viermonatlichen 
menschlichen  Embryo,  bei  dem  es  noch  nicht  zur  Follikelbildung  um 
die  sich  reichlich  durch  Mitose  vermehrenden  Ureier  gekommen  war. 
fand  ich  von  dem  Mesovarium  aus  die  Kanäle  des  späteren  Epoo- 
phoron bis  in  die  Marksubstanz  des  Eierstockes  reichend,  wo  sie 
blind  endigten. 

Weniger  aufgeklärt  als  die  Entwicklung  des  Eierstockes  ist  die 
des  Hodens,  und  ist  besonders  die  Herkunft  der  gewundenen  Samen- 
kanälchen  ein  viel  umstrittenes  und  bis  heute  nicht  aufgeklärtes 
Gebiet  embryologischer  Forschung.  Es  steht  fest,  dass  nach  kurzem 
Bestehen  der  indifferenten,  aus  gewuchertem  Keimepithel  und  l'rkeim- 
zellen  bestehenden  Anlage  in  dieser  allmählich  immer  deutlicher  um- 
grenzte und  schärfer  hervortretende  Zellenstränge  erscheinen ;  das  ist 
nach  Nagel  bei  dem  menschlichen  Embryo  von  18 — 20  mm  der  Fall. 
Die  Stränge  nehmen  die  Urkeimzellen  in  sich  auf,  zeigen  bald  reich- 
liche Theilungen  und  Verästelungen  und  kennzeichnen  die  in  solcher 
Weise  umgebildete  Anlage  als  Hoden  mit  den  ersten  gewundenen, 
allerdings  noch  des  Lumens  entbehrenden  Samenkanälchen.    In  der 
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Abb.  375  sind  diese  Anlagen  zur  Zeit  des  ersten  Auftretens  darge- 
stellt. Das  bezeichnete  Samenkanälchen  erscheint  grösstentheils 
scharf  umgrenzt,  andere  treten  weniger  scharf  hervor,  und  liegen 
einige  Urkeimzellen,  die  man  nun  Ursamenzelle,n  nennt,  inner- 
halb der  Kanälchenanlagen,  andere  noch  frei  in  dem  indifferenten 
Gewebe.  Weiterhin  werden  nun  die  gewundenen  Samenkanälchen 
immer  deutlicher,  und  verliert  vor  allem  auch  das  reichlich  von 
Bindegewebe  und  Gefässen  durchwachsene  Hodengewebe  im  Gegensatz 


Abb.  375.    Querschnitt  der  Hodenanlage  eines  10  mm  langen  Embryo  von  Vespertilio 

murinus.    Starke  Vergr. 

ZU  dem  jungen  Ovarium  die  Beziehung  zum  Keimepithel,  indem  unter 
Umwandlung  des  letzteren  zu  einem  einfachen  Plattenepithel  das 
periphere  Bindegewebe  sich  zu  einer  relativ  dicken  Timica  albiiginea 
(Abb.  376)  verdichtet.  Zwischen  den  Kanälchen  treten  frühzeitig  die 
interstitiellen  oder  Leydig 'sehen  Zellen  auf.  Bei  Betrachtung  mit 
mässiger  Vergrösserung  ist  .in  dem  so  ausgebildeten  Hoden  die 
relative  Dicke  der  Samenkanälchen  am  charakteristischsten,  die  immer 
noch  eines  deutlichen  Lumens  entbehren,  während  im  Gegensatz  zu 
dem  Verhalten  in  späterer  Zeit  bei  Anwendung  stärkerer  Systeme  in 
den  Kanälchen  meist  in  dem  Querschnitt  vereinzelt  liegende,  grosse  und 
in  ihrem  Aussehen  ganz  mit  üreiern  übereinstimmende  Zellen  am 
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meisten  auffallen.   Das  sind  die  von  dem  Keimepithel  abstammenden 
ursprünglichen  Urkeimzellen ,   die  nach  unserer  jetzigen  Auftassun- 
später  die  Spermatozoen  zu  bilden  bestimmt  sind  und  jetzt,  wie  oben 
gesagt,  als  Ursamenzellen  bezeichnet  werden.    Eier  und  Spermatozoen 
stammen  sonach  in  letzter  Instanz  aus  einer  Quelle,  dem  Keimepithel 
und  sind  als  umgewandelte  C'ülomepithelien  zu  deuten. 

Die  Ursamenzellen  verlieren  bald  ihre  ursprüngliche  (irösse  und 
ihr  auffallendes  Wesen.    Bei  3,5  cm  langen  Schweinsembryonen  treten 

sie  noch  deutlich  her- 
vor, während  sie  bei 
7,0  cm  langen  Em- 
bryonen nicht  mehr 
ohne  weiteres  von 
den  übrigen  Epithelieii 
des  Kanälchens  zu 
unterscheiden  sind. 
Auch  bei  einem  8  cm 
langen  liindsembryo 
und  einem  5,5  cm 
langen  Schafembryo, 
bei  welch  letzterem 
besonders  reichliche 
interstitielle  Zellen  zwi- 
schen den  Kanälchen 
sich  fanden,  vermochte 
ich  in  den  noch  soliden, 
von  zarter  Membrana 
propria  umschlossenen 
Kanälchenanlagen  die 
..Ursamenzellen"  nicht 
mehr  von  den  übrigen 
Elementen  zu  unterscheiden.  Bei  dem  menschlichen  Embryo  von 
12  cm  sind  in  den  Hodenkanälchen  die  grösseren  Ursamenzellen  nocli 
vorhanden  (Nagel). 

Die  Herkunft  der  samenbereitenden  Kanälchen  ist,  wie  oben 
bereits  erwähnt,  der  vielumstrittene  Punkt  in  der  Grenese  des  Hodens. 
Es  bestehen  im  Wesentlichen  zwei  Auffassungen.  Nach  der  einen 
Ansicht,  die  für  den  menschlichen  Embryo  besonders  durch  Nagel 
vertreten  wird,  sind  die  Tiibuli  seminiferi  Produkte  des  gewucherten 
Keimepithels,  das  durch  timwachsendes  Bindegewebe  in  zahlreiche 
Stränge  umgebildet  und  von  dem  Zusammenhang  mit  der  Obertlächen- 


Abb.  376.  Querschnitt  aus  der  unteren  Hälfte  des 
Hodens  eines  menschlichen  Embryo  von  3\/>  Monaten 
vergr.  Länge  des  Hodens  1,8  mm.  i  interstitielle 
Zellen ;  a  Albuginea ;  e  Epithel ;  s  Samenkaaälchen ; 
g  Gefäss;  mo  Mesorchium, ;  wg  Wolff'scher;  mg  Müller- 
scher Gang  an  der  lateralen  Seite  des  Hodens. 
(Nach  Kölliker.) 
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Geschlechtsdrüse 


Urnierengang 
Urniere 


Zwerchfellband  --. 

Geschlechtsdrüse  — 
Mesorchium 
(Mesovarium) 

Urniere  - 

Leitband  - 


Schicht  des  Epithels  ausgeschlossen  Avird.  Die  andere  Meinung  geht 
dahin,  dass  die  samenbereitenden  Kanälchen  aus  der  Urniere  als 
sogenannte  Geschlechtsstränge  in  die  indifferente  (ieschlechtsdrüsen- 
anlage  hineinwachsen.  Die  Herkunft  des  ausführenden  Apparates 
(Nebenhoden,  Bete  testis  und  Tnhuli  recti)  von  dem  kranialen,  soge- 
nannten Sexualtheil  der  Urniere  ist,  ebenso  wie  die  direkte  Umwand- 
lung des  Urnierenganges  in  den  Samenleiter,  festgestellt  und  nicht 
bestritten.  Diejenigen  Autoren,  welche  die  Samenkanälchen  von  dem 
Keimepithel  ableiten, 
lassen  diese  sekundär 
mit  dem  von  den  ge- 
wucherten Urnieren- 
kanälchen  stammenden 
Ausführungsapparat  in 
Kommunikation  treten, 
während  •  nach  der 
gegenüber  stehenden 
Auffassung  der  ganze 
Drüsenapparat  als  ein- 
heitliche Bildung  der 
Urniere  entstammt. 
Wenn  wir  auch  diese 
Frage  zur  Zeit  noch 
als  eine  offene  be- 
zeichnen müssen,  so 
halte  ich  doch  die 
Lehre  von  der  einheit- 
lichen Entstehung  des 
männlichen  Drüsen- 
apparates, nach  welcher 
auch  die  Samenkanäl- 


.  Geschlechtsleiste 

Urnierengang 
Urniere 

Nebenniere 
.-  Niere 

Ureter 
Nehenniere 

■  Niere 

-•  Ureter 
Urnierengang 


Zwerchfellband 


Geschlechtsdrüse 


Urniere 


Mosorchium 
(Mesovarium) 
-  Leitband 


w 

Urnierengang 

Abb.  377.  Schemata  zur  Entwicklung  des  Urogenital- 
apparates in  vier  aufeinander  folgenden  Stadien.  In  b 
ist  links  die  Urniere  mit  ilirem  Gang,  in  c  an  derselben 
Seite  Urniere  mit  Gang  und  Geschlechtsdrüse  fortgelassen. 
Der  Müller'sche  Gang  ist  nicht  berücksichtigt. 


chen  Produkte .  der  Ur- 
niere sind,  für  die  wahrscheinlichere.  Mir  scheint  es  zur  Zeit,  als 
ob  durch  die  an  sich  natürlich  unerklärte,  verschiedengra dige  Be- 
theiligung der  Urniere  an  dem  Aufbau  der  männlichen  und  weib- 
lichen Geschlechtsdrüsen,  wie  des  Genitalapparates  überhaupt,  in 
erster  Linie  der  Moment  der  geschlechtlichen  Differenzirung  bei  den 
höheren  Wirbelthieren  morphologisch  ffxirt  ist.  Die  Betheiligung 
der  Urniere  an  dem  Aufbau  der  weiblichen  Keimdrüse  bleibt  unter 
Bildung  der  bei  den  einzelnen  Formen  sehr  verschieden  weit  in 
das  Eierstocksgewebe  vordringenden  Geschlechtsstränge  (MIarkstränge) 
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eine  dnrchaiis  rudiinentiire.  vVuch  tritt,  wie  wir  unten  sehen 
liir  die  weibliclien  Gescblechtsprodukte  in  Anpassung  an  ihre  Be- 
stimmung ein  anderer  ausführender  Apparat  auf.  Bei  dem  männ- 
lichen Geschlecht  dagegen  wird,  wie*  mir  scheint,  durch  die  viel  aus- 
giebigere Betheiligung  und  Durchwachsung  der  indifferenten  Anlage 
von  Seiten  der  Geschlechtsstränge  der  Urniere  die  weitere  Entwick- 
lung der  in  die  Stränge  aufgenommenen  (Jrkeimzellen  in  eine  andere 
Bahn  geleitet,  als  dies  in  dem  Eierstock  der  Fall  ist.  Die  aus- 
giebigere Verwendung  der  Urniere  für  den  männlichen  Apparat  zeigt 
sieb  ferner  im  Gegensatze  zu  dem  weiblichen  Geschlecht  an  dem  die 
Samenkörpereben  ableitenden  Gangsystem,  das  ganz  von  der  Urniere 
abstanmit. 

III.  Die  Ausführuiigsgäuge  der  (xeschleclitsdrüsen. 

a)  Der  Urnierengang  oder  Wolff'scbe  Gang. 

Bezüglich  der  ersten  Entwicklung  des  Urnierenganges  und  der 
Beziehungen  desselben  zum  Hoden  verweise  ich  auf  das  oben  Gesagte, 
und  ist  im  Einzelnen  noch  folgendes  hinzuzufügen: 

Bei  menschlichen  Embryonen  ist  die  Verbindung  der  Wolff- 
sehen  Gänge  mit  dem  Hoden  im  dritten  Monate  ausgebildet  und  zwar 
in  der  Art,  dass  eine  gewisse  Zahl  der  kranialw^ärts  gelegenen  Kanäl- 
eben der  Urniere  sich  mit  den  Hodenkanälchen  vereinigt  hat  und  zum 
Kopfe  des  Nebenhodens  und  zum  Bete  testis  [Halleri]  sieh  gestaltet, 
während  die  kaudalen Kanälchen  durch  Atrophie  verloren  gehen;  doch 
bilden  sieb  diese  Verhältnisse  keineswegs  rasch  aus.  Bei  Embryonen  der 
elften  bis  zwölften  Woche  nämlich  enthält  der  Kopf  des  Neben- 
hodens nur  gerade  Kanäle  von  36 — 45  i-i  Durchmesser,  und  findet 
sich  von  dem  Körper  und  der  Cauda  der  Epididymis  noch  keine  Spur, 
vielmehr  koumit  vom  Nebenhodenkopfe ,  gerade  wie  früher  von  der 
Urniere,  ein  gerader  Kanal  von  0,45  mm  Breite,  der  den  Ductus 
deferens  und  den  Nebenhodenkanal  zugleich  darstellt.  Im  vierten 
und  fünften  Monate  bilden  sich  an  den  mit  dem  Hoden  verbundenen 
Kanälchen  der  Urniere  die  Windungen  aus,  durch  welche  dieselben 
zu  den  Coni  vasculosi  sich  gestalten,  und  legt  sieh  in  dieser  Zeit  auch 
der  übrige  Theil  des  Nebenhodens  an.  Die  Zahl  der  mit  dem  Hoden 
sich  vereinigenden  Kanäle  der  Urniere  ist  übrigens  sehr  wechselnd,  da, 
wie  bekannt,  die  Zahl  der  Coni  vasculosi  nichts  w^eniger  als  beständig 
ist,  und  ebenso  seheint  auch  das  Schicksal  der  übrigen  Kanälchen  der 
Urniere  mannigfachen  Abänderungen  ausgesetzt  zu  sein.  Die  Bnctuh 
aherrantes  des  Nebenhodens  sind  als  nicht  untergegangene  Kanälchen 
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der  Urniere,  die  jedoch  keine  Verbindung  mit  der  Geschlechtsdrüse 
eingegangen  sind,  zu  deuten.  Ebenso  ist  die  Paradidymis  (das 
Griraldes'sche  Organ)  am  oberen  Pol  des  Hodens  im  Anfang  des 
Samenstranges  ein  Urnierenrest,  der  die  Verbindung  mit  dem  Hoden 
und  dem  ürnierengang  eingebüsst  hat. 

Es  ergiebt  sich  mithin,  dass  der  Kopf  des  Neben- 
hodens aus  der  Urniere  selbst,  der  übrige  Theil  des  Neben- 
hodens und  der  Samenleiter  aus  dem  Wolff'schen  Gange 
hervorgehen. 


Ureter 


Nabelarterie  . 


Enddarm  • 

Plica  urogenitalis 
mit  Ürnierengang  " 


Peritonealhöhle  r'  ■ 


Harnblase 

Abb.  378.    Querschnitt  der  Kaudalgegend  eines  menschlichen  Embryo  von  13  mm 

grösster  Länge. 

Das  kaudale  Ende  des  nach  liinten  auswachsenden  Urnieren- 
ganges  hat  bei  menschlichen  Embryonen  von  ca.  3  mm  Länge  die 
Kloake  erreicht,  wo  der  Gang  beiderseits  an  der  ventralen  Seite  nahe 
der  Kloakenmembran  ausmündet.  Während  aus  dem  unteren  Ende 
des  Ganges  kurz  vor  seiner  Einmündung  die  Nieren-  und  Ureteren- 
anlage  hervorsprosst ,  verschiebt  sich  die  Mündungsstelle  beiderseits 
mehr  dorsalwärts.  Mit  der  Trennung  der  Kloake  in  den  dorsalen  Mast- 
darm und  den  ventralen  zur  Harnblase  und  zum  Sinus  urogenitalis 
(s.  u.)  werdenden  Theil,  wird  das  untere,  die  Ureteranlage  auf- 
nehmende Endstück  des  Wolff'schen  Ganges  in  den  Bereich  der 
Harnblasenanlage  mit  einbezogen,  sodass  nun  Wolff 'scher  Gang  und 
Ureter  getrennt  und  dicht  neben  einander  einmünden.  Allmählich 
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rückt  dann  die  Mündung  der  Ureteren  kraniahvärts ,  diejenige  der 
zu  den  Ductus  deferentes  gewordenen  Urnierengänge  mehr  kaudalwärts. 
Dies  kommt  dadurch  zu  Stande,  dass  der  zwischen  den  anfangs  nahe 
bei  einander  liegenden  Mündungen  der  beiden  Gänge  liegende  Theil 
der  Harnblase  ein  stärkeres  Wachsthum  in  krajiio-kaudaler  Richtung 
erfährt,  als  die  umliegenden  Theile  und  sich  unter  gleichzeitigem 
Breitenwachsthum  zu  dem  Trigomim  vesicae  (Lieutaudi)  gestaltet. 

Der  Wolff'sche  Gang  kommt  von  dem  kaudalen  Ende  der  ür- 
niere  an  im  Laufe  d«r  Entwicklung  in  eine  in  die  Peritonealhöhle 

vorspringende  Falte,  die  Plica  nrogenitaUs 
von  Waldeyer  (Abb.  378)  zu  liegen.  Die 
Gänge  laufen  gesondert  bis  an  den  Eingang 
des  Beckens,  hier  jedoch  vereinigen  sie  sich, 
zuerst  bei  menschlichen  Embryonen  von 
20  mm  Länge  (nach  Nage  1),  hinter  der  Blase 
mit  ihren  starken  bindegewebigen  Umhül- 
lungen zu  einem  einzigen  Strange,  dem 
Genitalstrang  von  Thiersch,  in  den  als- 
bald auch  die  Müll  er 'sehen  Gänge  aufge- 
nommen werden  (s.  u.),  so  dass  zu  einer  ge- 
wissen Zeit  der  Genitalstrang  vier  Kanäle 
enthält. 

Bei  den  männlichen  Individuen  ver- 
schwinden die  Müller  'sehen  Gänge  im  oberen 
Ende  des  Genitalstranges  und  Üiessen  im 
unteren  Theile  desselben  zur  Vesicula  pro- 
statica  {Uterus  mascuUnus)  zusammen,  und 
während  dies  geschieht,  weiten  sich  die  Ur- 
nierengänge ,  die  immer  getrennt  bleiben, 
aus  und  werden  so  zu  den  Ductus  deferentes. 
Diese  sind  jedoch  anfangs  nicht  von  einander  gesondert,  sondern 
stellen  zwei  in  dem  einfachen  Genitalstrange  enthaltene  Epithelial- 
röhren  dar,  wie  dies  Abb.  379  von  dem  in  Abb.  372  dargestellten 
männlichen  Rindsembryo  zeigt.  Erst  später  scheiden  sich  diese 
Röhren,  stärker  wachsend,  nach  und  nach  in  zwei  besondere  Gänge, 
indem  jedes  Epithelialrohr  sich  einen  Theil  des  ursprünglichen  Genital- 
stranges aneignet.  Diese  Entwicklung  der  Samenleiter  ist  deswegen 
bemerkenswerth ,  weil  sie,  wie  später  gezeigt  werden  wird,  eine  ur- 
sprüngliche Uebereinstimmung  in  dem  Verhalten  der  Ausführungs- 
gänge der  Urnieren  und  der  Müll  er 'sehen  Gänge  bei  beiden  (Ge- 
schlechtern darthut,  denn  auch  beim  weiblichen  Geschlechte  findet 


Abb.  379.  Querschnitt  durch 
den  unteren  Theil  des 
Genitalstranges  und  der  Blase 
des  männlichen  Rindsem- 
bryo der  Abb.  372,  etwa 
18mal  vergr.  h  Harnblase; 
hh  halbmondförmiges  Lumen 
derselben;  h  Harnleiter; 
g  Genitalstrang;  m  Mülle r- 
sche  Gänge  verschmolzen 
{Uterus  masculinus);  ivg  Ur- 
nierengänge oder  Samen- 
leiter; s  Anlagen  der  Drüsen 
der  Samenleiter  oder  der 
Prostata.    (Nach  Kölliker.) 
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sich  ein  Genitalstrang  von  demselben  Baue,  allein  hier  tlieilt  er  sich 
nur  in  den  seltensten  Fällen  (bei  Thieren  mit  doppeltem  Uterus  und 
doppelter  Scheide)  in  zwei  Stränge,  sondern  bleibt  meist  einfach  be- 
stehen, so  jedoch,  dass  in  ihm  allerdings  nicht  die  Urnierengänge, 
sondern  gerade  umgekehrt  die  Müll  er 'sehen  Kanäle  sich  erhalten 
(s.  u.). 

Die  Samenbläschen  sind  einfach  Aaswüchse  der  untersten 
Enden  der  Samenleiter,  Sie  bilden-  sich  im  dritten  Monate  und  sind 
noch  am  Ende  desselben  einfache  birnförmige  hohle  Anhänge  des 
Samenleiters  von  kaum  mehr  als  1  mm  Länge. 


Abb.  380.    Querschnitt  durch  deu  Uterus  eines  Tmonatlichen  meuschlichen  Embrj'O 
(Vergr.  Okul.  III,  Syst.  4  v.  Hartnack)  nach  einer  von  Beigel  stammenden  Zeich- 
nung,   ww  Wolff'sche  Gänge. 

Bei  den  weiblichen  Individuen  erfahren  Urnierengang  und 
Urniere,  wie  bereits,  oben  gesagt,  von  einem  gewissen  Zeitpunkt  an 
eine  Rückbildung.  Als  Rest  des  kranialen  Theiles  der  Urniere  erhält 
sich  der  aus  der  Anatomie  bekannte,  in  dem  Ligamentum  latnm  ge- 
legene Nebeneierstock  (Parovarium,  Epoophoron)  der  von  Neuge- 
borenen schon  lange  bekannt  ist  und  von  Kobelt  auch  bei  dem 
erwachsenen  Weibe  als  beständig  und  als  Analogen  des  Nebenhodens 
nachgewiesen  wurde.  Der  als  Par Oophoron  bezeichnete,  von  dem 
kaudalen  Theil  der  Urniere  stammende  Rest  ist  nachTourneux  als 
keineswegs  regelmässiges  Vorkommniss  zu  betrachten.  Die  Urnieren- 
gänge erhalten  sich  bei  manchen  weiblichen  Säugethieren  (Schweinen, 
Wiederkäuern)  als  sogenannte  Gärtner 'sehe  Gänge.  Die  Zeit  des 
Verschwindens  dieser  Gänge  bei  dem  menschlichen  weiblichen  Embryo- 
ist  individuell  sehr  verschieden.  Die  Rückbildung  beginnt  im  4.  Mo- 
nate und  kann  schon  zu  Beginn  des  5.  Monats  (abgesehen  von  dem 
zum  Epoophoron  gehörigen  Theil)  vollendet  sein,  doch  erhalten  sich 
Reste  der  Gänge  häufig  bis  in  die  spätere  embryonale  Zeit  (Abb.  380) 
und  sogar  bis  über  die  Geburt  hinaus. 
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b)  Der  AI  ii  1 1er" sc h e  Gang. 

Der  schon  niehrlach  erwälmte,  zum  Ausführungsapparate  der 
weiblichen  Iveimdriise  werdende  M  ü Her 'sehe  Gang  tritt  zur  Zeit  des 
noch  nicht  erkennbaren  Geschleclits  bedeutend  später  als  der  Ur- 
nierengang  auf,  wenn  die  Urniere  schon  ihre  volle  Entwicklung  er- 
reicht hat.  Das  die  ventrale  Fläche  der  Urniere  bedeckende  Peri- 
tonealepithel verdickt  sich  frühzeitig  im  Bereiche  des  kranialen  Theiles 
an  dem  lateralen  Kande  der  Drüse  zu  einem  ('ylinderepithel  und 


Abb.  381.  Abb.  382. 


Abb.  381.  Querschnitt  des  Wolffsehen  Körpers  eines  Kaninchenembryo  von  1,7  cm, 
nicht  weit  vom  unteren  Ende,  30mal  vergi-össert.    w  Wolffscher  Gang;  m  Ende  des 

Müller'sclien  Ganges. 

Abb.  382.    Die  Endiguugsstelle  des  Müller'schen  Ganges  der  Abb.  381,  270mal  vergr. 
w  Wolffscher  Gang  über  und  an  der>Endigungsstelle  des  Müller'schen  Ganges  mg  mit 
einem  Lumen  von  26  fi.  bis  zu  3,8  fi  und  einer  Wand  von  7,6 — 18,0  fi;  wg'  Wolff- 
scher Gang  unterhalb  dieser  Stelle  38 — 41  ^t«.  weit. 

bildet  so  die  Tubenlei s  te.  Ihr  kraniales  Ende  stülpt  sich  trichter- 
förmig ein,  und  wächst  die  Fortsetzung  des  am  Ende  geschlossenen 
Trichters  in  der  Richtung  der  Tubenleiste  und '  von  dieser  bedeckt 
frei  nach  hinten,  im  Anfangstheil  als  Kanal,  im  Endtheil  als  solider 
Strang,  der  sich  der  lateralen  und  ventralen  Wand  des  Urnieren- 
ganges  anlegt  (Abb.  381),  mit'diesem  in  die  Plica  urogenitalis  ^  schliess- 
lich in  den  Genitalstrang  gelangt  und  endlich  in  den  Sinus  urogeni- 
talis  ausmündet.  Der  Gang  besitzt  also  von  vorneherein  eine  trichter- 
förmige Bauchhöhlenöffnung,  von  der  das  Wachsthum  des  Ganges 
ausgegangen  ist. 

Die  Müller'schen  Gänge  bilden  sich  in  ihrem  oberen 
Theil  zu  den  Eileitern  {Tulae  uterinae)  um,  und  wird  die 
trichterförmige  Oeffnung  zu  dem  Ostiiim  ahdominale, 
während  der  untere  Theil  durch  Verschmelzung  der  beider- 
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seitigen  G-änge  zu  dem  Uterus  und  der  Vagina  sich  um- 
wandelt. 

Was  diese  ^'orgänge  bei  dem  menschlichen  Embryo  anlangt,  so 
hat  His  die  Tubenleiste  an  dem  Wolf  f 'sehen  Körper  bei  Embryonen 
von  7  mm  Länge  beobachtet.  Bei  Embryonen  von  12  mm  Länge 
fand  Nagel  den  Müller'schen  Gang  eben  gebildet  in  Gestalt  eines 
mit  Ostium  abdominale  versehenen  Trichters,  dessen  blindes  Ende 
kaudahvärts  gerichtet  sich  dem  Wol  ff 'sehen  Gange  lateral  anlegte. 


Müller'i 


Glomerali 


Abb.  383.    Querschnitt  der  Uruieren-  und  Nierengegend  des  menschlichen  Embryo  der 
8. — 9.  Woche.    Nicht  bezeichnet  sind  die  dem  medialen  (im  Bilde  rechten)  Eande  der 
Urniere  angelagerte  Geschlechtsdrüse  und  der  dorsal  von  ihr  liegende  Ureter. 

Bei  Embryonen  von  20  mm  Länge  ist  der  Gang  weiter  nach  hinten 
gewachsen,  besitzt  im  vorderen  Theil  ein  deutliches  von  Cylinderzellen 
ausgekleidetes  Lumen  und  endigt,  nun  in  die  Plwa  urogenitalis  ge- 
langt, dicht  an  dem  Wol  ff 'sehen  Gange  als  solider  Zellstrang. 
Meine  Abbildung  von  dem  menschlichen  Embryo  der  8.-9.  Woche 
(383)  zeigt  den  wohl  entwickelten  Gang  lateral  von  dem  Wo Iff 'sehen 
Gang  und  mit  diesem  den  lateralen  Rand  der  durch  sehr  grosse 
Malpighi'sche  Körperchen  mit  abgehenden  Harnkanäleben  ausge- 
zeichneten rechten  Urniere.  Bei  diesem  Embryo  lag  das  kaudale, 
fadenförmige  Ende  des  Ganges  am  Ende  der  Urniere  in  einer  Furche 
der  ventralen  Fläche  des  Urnierenganges.  Kranial  begann  der 
Gang  mit  offenem  Trichter  neben  dem  Ende  der  Geschlechtsleiste. 
Auch  bei  dem  menschlichen  Embryo  der  Abbildung  341  ist  neben  dem 
Wol  ff 'sehen  Gang  der  Müll  er 'sehe  Gang  sichtbar.  Bei  diesem 
Embryo,  von  dem  auch  die  Abbildung  (S.  383)  herrührt,  endigt  der 
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Müller 'sehe  Gang  dem  Urnierengang  angelagert  und  blind,  bevor 
der  letztere  die' PUca  tiroyenitalis  erreicht. 

Nach  der  Vereinigung  der  Plicae  urogenitales  zu  dem  Üenital- 
strang  und  der  AuJ  nahnie  der  Müller  'sehen  Gänge  in  den  letzteren 
verschmelzen  die  Müller'schen  Gänge  (nach  Bohrn  in  der  letzten 
Hälfte  des  zweiten  Monates)  derart,  dass  die  Vereinigung  zuerst  in 
den  mittleren  Theilen  des  Genital  Stranges  sieh  vollzieht  und  von  hier 
sich  in  kranialer  und  kaudaler  Richtung  fortpflanzt.  Die  Verschmelzung 
tritt  gewöhnlich  ein,  ehe  die  Gänge  den  Sinus  urogenitaUs  erreicht 
haben.  Die  in  der  Mitte  des  Urogenitalstranges  beginnende  Ver- 
schmelzung der  Müller'schen  Gänge  macht  das  Vorkommen  von 
>  einem  einfachen  Uterus  mit  doppelter  Scheide  in  pathologischen 
Fällen  beim  Menschen,  sowie  von  einem  einfachen  Uterus  mascidinus 
mit  zwei  Oeffnungen  (Delphin)  oder  mit  einer  Scheidewand  im  unteren 
Theile  (Esel)  begreiflich. 

Die  Zeit  der  Einmündung  der  vereinigten  Müller'schen  Gänge 
in  den  Sinus  urogenitaUs  scheint  innerhalb  ziemlich  weiter  Grenzen 
zu  schwanken.  Nagel  fand  die  Mündung  schon  bei  Embryonen  von 
25  mm  Länge,  Tourneu x  erst  bei  3 — 4  cm  langen  Embrj^onen, 
Kölliker  vermisste  sie  noch  bei  Embryonen  von  3^'2  Monaten  und 
nach  van  Ackeren  fällt  die  Zeit  der  Einmündung  in  die  zweite 
Hälfte  des  vierten  Monates.  Diese  differenten  Angaben  sind  wohl 
nur  durch  individuelle,  allerdings  in  weiten  Grenzen  liegende  Varia- 
tionen zu  erklären. 

Die  Müller'schen  Gänge  gelangen  bei  ihrem  kaudalen  Aus- 
wachsen aus  ihrer  anfangs  lateralen  Lage,  um  die  ventrale  Seite  der 
Wolff 'sehen  Gänge  herumlaufend,  an  die  mediale  Seite  der  letzteren, 
sodass  schliesslich  in  dem  Genitalstrang  die  vereinigten  Müller'schen 
Gänge  zwischen  den  kaudalen  Enden  der  Wolff'schen  Gänge  liegen 
(vgl.  Abb.  380). 

Im  Laufe  der  weiteren  Entwicklung  verkürzt  sich  der  als  Sinus 
■urogenitaUs  bezeichnete  Kanal  bei  dem  Weibe  scheinbar  immer  mehr, 
während  zugleich  die  angrenzenden  Theile  des  Harnapparates  zur 
Urethra  und  die  Müller'schen  Gänge  zur  Scheide  und  zum  Uterus 
sich  ausbilden,  und  so  wird  es  dann  zuwege  gebracht,  dass  am  Ende 
Harn-  und  weiblicher  Geschlechtsapparat  nur  an  den  allerletzten 
Enden  in  dem  sogenannten  Vorhofe  der  Scheide  miteinander  ver- 
bunden sind.  Die  besagte  Verkürzung  ist  übrigens  nur  als  eine 
scheinbare  aufzufassen  und  kommt  dadurch  zu  Stande,  dass  der  ur- 
sprüngliche Sinus  urogenitaUs  weniger  wächst  als  die  übrigen  Theile 
und  so  am  Ende  nur  als  ein  kurzer  Kaum  erscheint.  Dass  dem  wirk- 
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lieh  so  ist,  lässt  sich  für  den  Menschen  leicht  beweisen.  Bei  einem 
dreimonatlichen  menschlichen  Embryo  (Fig.  384,  1)  misst  der  Simis 
urogenitalis  2,3  mm  in  der  Länge  und  erscheint  als  ein  weiterer,  die 
Harnblase  und  Harnröhre  —  die  übrigens  jetzt  noch  nicht  als  ein 
besonderer  Theil  zu  unterscheiden  ist  —  unmittelbar  fortsetzender 
Kanal,  in  dessen  Anfang  die  engere  Scheide,  die  sammt  llterus  nur 
3  mm  lang  ist,  auf  einer  kleinen  Erhöhung  ausmündet.  Beim  vier 
Monate  alten  Euibryo  (Fig.  384,  2)  ist  das  Verhalten  der  beiden 
Kanäle  zu  einander  noch  ganz  'dasselbe, 
rterus  und  Scheide  messen  aber  nun  schon 

6  mm,  während  der  Sinus  urogenitalis  sich 
kaum  vergrössert  hat  und  nicht  mehr  als 
2.5  mm  beträgt.  Im  fünften  und  sechsten 
^[onate  erst  ändert  sich  das  Verhältniss  der 
Kanäle  zueinander,  die  Scheide  wird  weiter, 
und  erscheint  von  nun  an  der  Sinus 
urogenitalis  als  direkte  Verlängerung  der- 
selben und  die  Harnröhre,  die  mittlererAveile 
auch  von  der  Blase  sich  abgegrenzt  hat,  als 
ein  in  die  Vagina  einmündender  Kanal.  Im 
sechsten  Monate  (Fig.  384,  3)  beträgt  der 
Sinus  wogenitalis,  der  nun  schon  Vestibuhim 
vaginae  heissen  kann,  nur  3,5  mm,  während 
die  Vagina  schon  11  mm  und  der  Uterus 

7  mm  misst.  Diese  Zahlen  genügen,  um 
zu  zeigen,  dass  der  ursprüngliche  Sinus 
urogenitalis  mcki  nur  nicht  schwindet,  sondern 
sogar  auch  mit  wächst;  da  aber  die  Scheide 
und  der  untere  Theil  der  primitiven  Harn- 
blase, die  zur  Harnröhre  wird,  viel  stärker 
wachsen,  so  erscheint  derselbe  später  als  ein 
untergeordneter  Theil.  Da  ferner  die  Scheide 
später  mehr  sich  ausweitet  als  die  Harnröhre,  so  wird  der  Sinus 
urogenitalis^  der  anfänglich  die  unmittelbare  Fortsetzung  der  Harn- 
blase war,  zuletzt  wie  zum  Ende  der  Scheide,  in  das  die  Harnröhre 
einmündet. 

Uterus  und  Vagina  entstehen  aus  dem  kaudalen  Theil  der 
Mü Herrschen  Gänge,  die  von  der  Stelle  der  späteren  Ostia  uterina 
der  Tuben  an  miteinander  zu  dem  unpaaren  Theil  des  Ausführungs- 
apparates verschmelzen.  Dieser  Theil  lässt  nach  Nagel  schon  bei 
seiner  Entstehung  einen  kranialen,  mit  Lumen  versehenen  und  von 


Abb.  384.  Sinus  urogenitalis 
und  Adnexa  von  mensch- 
lichen Embryonen  in  natür- 
licher Grösse.  1.  Von  einem 
dreimonatlichen.  2.  von  einem 
viermonatlichen,  3.  von  einem 
sechs  Monate  alten  Embryo, 
b  Blase;  A  Harnröhre;  ttgr  Sinus 
urogenitalis ;  g  Genitalkaual, 
Anlage  von  Scheide  und 
Uterus;  s  Scheide;  u  Uterus. 
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Cylinderepithel  ausgekleideten  längeren  Abschnitt  und  einen  kaudalen, 
soliden,  mit  protoplasmareiclien  polyedrisclien  Epithelien  ausgefüllten', 
viel  kürzeren  Strang  unterscheiden.  Letzterer  geht  in  das  Epithel' 
des  Simis  uroyenitalis  über  und  zwar  an  der  Stelle  des  späteren 
Ostitm  vestibuläre  der  Scheide,  wo  also  von  vorneherein  und  noch 
längere  Zeit  keine  offene  Mündung  besteht.  Gegenüber  dieser  Aut- 
fassung berichten  Tourneux  und  Legay,  dass  anfangs  die  ver- 
einigten Müller 'sehen  Gänge  in  der  ganzen  Länge  von  Cylinder- 
epithel ausgekleidet  seien  und  dass  das  Epithel  des  unteren  Theiles 
erst  im  Laufe  des  dritten  Monates  sich  in  ein  mehrschichtiges 
Pflasterepithel  umwandle.  Nach  der  älteren  Auffassung,  die  auch 
von  Tourneux  und  Legay  vertreten  Avird,  ist  der  epitheliale 
Verschluss  des  kaudalen  Theiles  die  Folge  einer  sekundären  Ver- 
klebung des  anfangs  offenen  Kanäle«,  die  nach  R.  Geigel  im  vierten 
bis  sechsten  Monat  besteht. 

Der  Geschlechtsstrang  erfährt  frühzeitig  eine  Knickung  mit  nach 
vorn  offenem  stumpfem  Winkel.  Die  Knickung  liegt  nach  Nagel 
an  der  Stelle,  an  welcher  im  Inneren  der  Uebergang  des  kranialen, 
mit  Lumen  versehenen  Theiles  in  den  kaudalen,  soliden  Theil  der 
vereinigten  Müll  er 'sehen  Gänge  statthat.  Der  letztere  ist  durch 
seinen  nach  vorn  und  unten  gerichteten  Verlauf  von  dem  oberen 
Theil  unterschieden.  Indem  nun  nach  Nagel  dieser  Knickungswinkel 
ungefähr  der  Gegend  des  äusseren  Muttermundes  entspricht,  wird  der 
mit  Lumen  versehene  kraniale  Theil  der  vereinigten  Müller  "sehen 
Gänge  zum  Uterus,  der  solide  kaudale,  von  vorneherein  von  dem 
kranialen  unterschiedene  Abschnitt  aber  zur  Vagina.  Die  Abgrenzung 
der  beiden  Theile  wird  durch  die  Bildung  der  Portio  mit  dem  Forni.r 
vaginae  deutlicher.  Von  dem  letzteren  entsteht  gewöhnlich  der  hintere 
(dorsale)  Theil  zuerst.  Das  Epithel  bildet  dicht  unterhalb  der  Ueber- 
gangsstelle  in  die  Cylinderzellen  des  Uterus  eine  dorsal  gerichtete 
sichelförmige  Einwucherung  in  die  mesoblastische  Wand  des  Ge- 
schlechtsstranges, wodurch  die  hintere  Lippe  der  Portio  entsteht  (bei 
Embryonen  von  10—14  cm  Länge),  und  indem  sich  vorn  und  seitlich 
der  gleiche  Vorgang  vollzieht,  bildet  sich  die  vordere  Lippe.  Das 
Scheidengewölbe  mit  der  Portio  ist  bei  Embryonen  von  17  cm  Länge 
nach  Nagel  vorhanden. 

Der  Cervix  ist  früh  von  dem  Corpus  uteri  durch  Verdickung 
seines  Epithels  zu  kennen.  Die  Plicae palmatae  treten  in  der  zweiten 
Hälfte  des  vierten  Monates  zunächst  als  zwei  von  der  hinteren  und 
vorderen  Wand  des  Cervikalkanales  ausgehende  lineare  Erhebungen 
auf,  von  denen  im  fünften  Monat  seitlich  \'erästelungen  ausgehen 
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(van  Ackeren).  Im  fünften  Monate  ist  die  Wand  des  Uterus  noch 
kaum  dicker  als  die  der  Scheide.  Im  sechsten  Monate  beginnen  die 
Wandungen  des  Uterus  vom  Cervix  (Länge  des  Cervix  1,2b  mm, 
des  Körpers  1,25  mm,  R.  Geigel)  aus  sich  zu  verdicken,  und 
diese  Zunahme  schreitet  dann  bis  zum  Ende  der  Schwangerschaft 
fort,  so  jedoch,  dass,  wie  längst  bekannt,  um  diese  Zeit  der  Cem'.r, 
der  etwa  ^/s  der  Länge  des  ganzen  Organes  ausmacht,  viel  dicker  ist 
als  der  Körper  und  der  Grund.  Dieser  gegenüber  dem  ausgebildeten 
Uterus  als  Missverhältniss  zu  bezeichnende,  für  den  Neugeborenen 
tj^iische  Zustand  erhält  sich  selten  zeitlebens  als  Uterus  foetalis  oder 
infantüis. 

Durch  Zerfall  der  centralen  Zellen  der  anfangs  ganz  von  Epi- 
thelien  ausgefüllten  Vagina  tritt  das  Lumen  in  dieser  auf.  Im  Be- 
reiche des  späteren  freien  Randes  des  Hymen  bleibt  es  eng,  und  ragt 
der  Rand  des  Ostiuni  vestibuläre  wulstförmig  in  das  Vestihulum  vaginae 
hinein,  sodass  das  bei  Embryonen  von  7—10  cm  Länge  entstehende 
Hymen  als  der  in  den  Scheidenvorhof  vortretende,  umgewandelte 
unterste  Theil  der  Scheidenwand  aufzufassen  ist. 

Bei  dem  Manne  vergehen  die  Müller 'sehen  Gänge  bis  auf  die 
aus  der  menschlichen  Anatomie  bekannten  Reste.  Als  Rudiment  des 
kranialen  Endes  wird  gewöhnlich  die  ungestielte  Hydatide  am  Hoden 
(oder  Nebenhoden  oder  in  der  Furche  zwischen  Kopf  des  Neben- 
hodens und  Hoden)  betrachtet.  Ferner  erhalten  sich  die  kaudalen 
verschmolzenen  Enden  der  Müll  er 'sehen  Gänge  als  verschieden  aus- 
gebildete Vesieidn  jyrostatica ,  deren  Mündung  in  den  CanciUs  uro- 
genitalis  also  dem  Ostium  vestibuläre  der  Vagina  entspricht. 

Von  den  mannigfachen  Hemmungsbildungen  im  Bereiche  des  aus- 
führenden Apparates  beruhen  die  Verdoppelungen  normalerweise  un- 
paarer  Theile  des  Kanalsystems  auf  verschiedengradiger  mangelhafter 
Vereinigung  der  Müll  er 'sehen  Gänge  [Uterus  Ucornis,  duplex  mit 
oder  ohne  Vagina  duplex,  letztere  allein  bestehend  u.  a.).  Gänz- 
licher Mangel  oder  Fehlen  des  kaudalen  Theiles  der  Vagina  ist  auf 
Hemmung  des  kaudalen  Wachsthums  der  vereinigten  Müll  er 'sehen 
<jänge  zurückzuführen,  welche  den  Sinus  uroijenitalis  nicht  erreicht 
haben.  Bei  angeborenem  Verschluss  der  Scheide  [Atresia'  vaginae) 
ist  der  normale  Durchbruch  der  vereinigten  Mül ler'schen  Gänge  in 
den  Sinus  urogenitalis  unterblieben.  Ist  der  Kanal  im  Bereiche  der 
Vagina  unterbrochen,  so'  kann  dies  auf  Resten  des  ursprünglichen 
epithelialen  Verschlusses  der  in  normalerweise  vereinigten  Mül  1er- 
schen  Gänge  oder  auf  der  im  Bereiche  der  Unterbrechungsstelle  über- 
haupt  ausgel:)liebenen  Verschmelzung   und  darauf  folgender  Rück- 
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bildung  des  Gangsystems  beruhen.  Dann  fehlt  der  mittlere  Theil 
der  Scheide  ganz,  während  im  ersten  Fall  der  Kanal  nur  verschlossen 
ist.  Rückbildung  des  kranialen  Theiles  der  Gänge  verursacht  den 
angeborenen  Mangel  des  Uterus.  Der  verschiedene  Grad  einseitiger 
Rückbildung  des  Müller 'sehen  Ganges  führt  zu  den  Erscheinungen 
des  Uterus  unicornis  und  der;  Vagina  unilateralis. 

IV.  Die  Bildung-  des  Daniines  und  der  äusseren  (ienitalioii. 

Die  Kenntniss  der  hier  in  Betracht  kommenden  Vorgänge  ist  in 
den  letzten  Jahren  besonders  durch  die  Arbeiten  von  Keibel, 
Nagel,  Reichel,  Retterer  vmd  Tourneu  x  gefördert  worden. 

An  dem  hinteren  Körperende  münden  frühzeitig  Darm,  Allantois  ^) 
und  Urnierengänge  in  einen  gemeinsamen  Raum,  die  Kloake,  aus. 
Er  wird  durch  die  dünne  nur  aus  Ekto-  und  Entoblast  bestehende 
Kloakenmembran  nach  aussen  verschlossen.  Im  Gegensatz  zu  einem 
späteren  von  der  Ektoblastseite  her  gebildeten  Kloakenantheil  nennen 
wir  jenen  Raum  die  entodermale  Kloake.  In  den-  Schwanzstummel 
verlängert  sich  die  Kloake  als  blind  endigender  Schwanzdarm  (Abb.  307). 
Die  Kloakenmembran  ist  um  diese  Zeit  kranialwärts  weit  ausgedehnt 
und  reicht  bis  zur  Abgangsstelle  des  Nabelstranges.  Bald  darauf 
tritt  jedoch  eine  relative  Verkürzung  der  Kloakenmembran  von  dem 
kranialen  Ende  aus  ein,  indem  sich  von  den  Seiten  her  reichlicher 
.Mesöblast  zwischen  die  beiden  Grenzblätter  einschiebt  und  so  das 
kraniale  Ende  der  Membran  unter  festerer  Gestaltung  der  kaudal 
von  der  Nabelstranginsertion  gelegenen  Stelle  der  Bauchwand  kaudal- 
wärts  verschoben  scheint. 

Die  seitlichen  Begrenzungsränder  der  Kloakenmembran  erheben 
sich  weiterhin  wulstförmig  und  gehen  dann  kranialwärts  in  einen 
kleinen  Höcker,  den  Geschlechtshöcker  über.  Hierdurch  kommt 
die  Kloakenmembran  in  die  Tiefe  einer  Grube,  der  sogenannten  After- 
grube oder  der  ektodermalen  Kloake,  zu  liegen.  Ihre  seitUchen  Be- 
grenzungsiiächen  legen  sich  dann  bis  zur  epithelialen  Verschmelzung 
aneinander.  So  entsteht  das  mediane  Kl  oakenseptum,  doch  bleibt 
eine  von  dem  Geschlechtshöcker  ausgehende,  kaudal  verlaufende  Furche, 
die  Geschlechtsfurche  (ürogenitalfurche) ,  die  sich  in  der  Tiefe 
durch  die  ektodermale  Kloakenplatte  (Born)  mit  der  Kloaken- 
membran verbindet,  bestehen.     Die  Ränder  der  Geschlechtsfurche 

1)  Anmerkung.  Die  auf  Seite  112  gemachte  Angabe,  dass  die  Allantois  des 
Meerschweinchens  des  entoblastischen  Lumens  ermangle,  muss  ich  hier  insofern  be- 
richtigen, als  ein  solches  von  Keibel  nachgewiesen  ist. 
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Abb.  385. 
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heissen  Geschleclitsfalten.    Sie  werden  zugleich   mit  dem  Ge- 
schlechtshöcker  von  den  aeschlechts wülsten  ringförmig  umfasst- 
Gleichzeitig  mit    den  zuletzt  angeführten  äusserhch  sich  ab- 
spielenden Vorgängen  zeigen  sich  auch  im  Inneren  im  Bereich  der 

Kloake  wichtige  Fortschritte. 
Nach  Bildung  der  Nierenan- 
lage von  dem  kaudalen  Ende 
des  Wo  1  ff 'sehen  Ganges  aus 
und  der  Trennung  der  Ure- 
terenmündung  von  der  des 
Urnierenganges  (s.  o.  S.  419) 
kommt  es  zu  der  Theilung 
der  entodermalen  Kloake  in 
ein  dorsales,  zum  grössten 
Theil  des  Mastdarmes  werden- 
des und  in  ein  ventrales,  zur 
Harnblase  und  dem  die 
Müller' sehen  und  Wolf  f- 
sclien  Gänge  aufnehmenden 
sogenannten  entodermalen 
Sinus  iirogenitalis  sich  ge- 
staltendes Rohr,  d.  h.  zur 
Bildung  des  Dammes.  Sie 
vollzieht  sich  durch  Herab- 
wachsen einer  bindege- 
webigen Scheidewand  von 
dem  Winkel  aus,  in  welchem 
sich  Darm  und  Allantois 
zur  Kloake  vereinigen.  Die 
Scheidewand  geht  nach 
beiden  Seiten  in  je  eine 
Falte  (Rathke'sche  Falte) 
über,  die  unter  gegenseitiger 


Abb.  386. 

Abb.  385.  Zur  Bildung  der  äusseren  Genitalien 
des  Mensehen,  nach  Ecker.  1.  Unteres  Leibes- 
ende eines  Embryo  der  8.  Woche,  2mal  vergr. 
e  Glans  oder  Spitze  des  Genitalhöckers;  /  Ge- 
schlechtsfurche; hl  Geschlechtswülste;  s  schwanz- 
artiges Leibesende;  n  Nabelstrang.  2.  Von  einem 
3  cm  laugen,  etwa  zehn  Wochen  alten  weiblichen 
Embryo,  a  After;  ug  Oeffnung  des  Sinns  iiro- 
genitalis; n  Geschlechtsfalten  (Eänder  der  Ge- 
schlechtsfurche), die  zu  den  Labia  minora  werden. 
Die  übrigen  Buchstaben  wie  bei  1. 

Abb.  386.  Zur  Entwicklung  der  äusseren  Genitalien, 
nach  Ecker.  1.  Von  einem  3,5  cm  langen  Em- 
bryo, 2mal  vergr.,  ein  Stadium  darstellend,  das 
dem  der  Abb.  385,  2  vorangeht,  bei  dem  das 
Geschlecht  noch  nicht  entschieden  ist.  2.  Von 
einem  männlichen  Embryo  von  5  cm  vom  Ende 
des  dritten  Monates.  Buchstaben  wie  bei  Abb.  385. 
Bei  2.  ist  die  Genitalfurche  geschlossen  in  der 
Naht  r  des  Penis,  Scrotum  und  Perineum. 


Verwachsung  gleichzeitig  mit 
ilir  die  Kloake  bis  zur  Innenfläche  der  Kloakenmembran  in  frontaler 
Richtung  in  die  beiden  genannten  Theile  zerlegt. 

Von  der  Kloakenmembran  pflanzt  sich  der  Theilungsvorgang  der 
entodermalen  Kloake  auch  nach  aussen  auf  die  ektodermale  Kloaken- 
platte fort.  Sie  wird  so  in  einen  dorsalen,  anfangs  soliden,  dann  aber 
von  der  inneren  Lichtung  des  Mastdarmes  aus  bis  nach  aussen  durch- 
gängig werdenden  Theil  und  in  einen  ventralen  zerlegt.  Die  Scheide- 
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■wand  erreicht  schliesslich  den  (inind  der  von  dem  (ieschlechtshöcker 
ausgehenden  l^\irche  und  theilt  diese  gleichzeitig  mit  dem  nun  äusser- 
lich  sichtbar  werdenden,  anfangs  sehr  schmalen  Damm  in  die  dorsale 
Afterutfnung  und  die  vordere,  bei  beiden  Geschlechtern  noch  gleich- 
artig erscheinende  Harngeschlechtsöffnung.  Das  auf  solche  Weise  aus 
dem  anfangs  soliden,  dann  ausgehöhlten  dorsalen  Theil  der  Kloaken- 
platte hervorgehende  Mastdarmende  ist  demnach  ektoblastischen  Ur- 
sprunges. Der  herabwachsenden,  den  Damm  erzeugenden  Scheidewand 
folgt  innen  das  Peritoneum ,  und  kommt  es  so  zur  Bildung  des 
Douglas  'sehen  Raumes. 

Der  Geschlechtshöcker  hat  sich  unterdessen  bedeutend  vergrössert 
und  stellt  die  noch  indifferente  Anlage  der  Clitoris  oder  des  Penis 
dar.  Mit  seiner  Zunahme  hat  sich  die  (iescblechtsfurche  verlängert. 
Der  ventral  nach  Abtrennung  der  ektodermalen  Mastdarmanlage  übrig 
bleibende  Theil  der  Kloakenplatte  heisst  nun  Urogenital  platte. 
Sie  verbindet,  wie  aus  dem  oben  Gesagten  ersichtlich,  die  ektodermale 
Epithelauskleidung  der  Geschleclitsfurclie  mit  dem  den  Sinns  uro- 
genitalis  verschliessenden  Theil  der  Kloakenmembran.  Auch  dieser 
epitheliale  Verschluss  wird  durchgängig,  so  dass  nun  der  entodermale 
Theil  des  Sinus  urogemtalis  sich  in  die  Gesclilechtsfurche  öffnet. 

Bei  dem  Weibe  bleibt  nun  die  in  den  Sinus  tirogenitalis  üihrende 
Geschlechtsfurche  in  ganzer  Länge  von  dem  Damm  bis  zum  Ge- 
schlechtshöcker geöffnet.  Letzterer  wird  zur  Clitoris,  die  Geschlechts- 
falten wandeln  sich  zu  den  kleinen  Schamlippen  um .  während  die 
Geschlechtswülste  die  Labia  majora  bilden.  Der  zwischen  den  kleinen 
Schamlippen  gelegene  äussere  Theil  des  Simis  iirogenitalis  ist  natür- 
licherweise ektoblastischen  Ursprunges.  Indem  das  untere  die  Mün- 
dung der  Ureteren  aufnehmende  Ende  der  Harnblase  sich  zur  Urethra 
verlängert,  die  zur  Vagina  gewordenen  kaudalen  Enden  der  Müll  er- 
sehen Gänge  sich  unter  Bildung  des  Septum  uretliro-vaginale.  sich  im 
Verhältniss  zur  Urethra  bedeutend  ausdehnen  und  die  Umierengänge 
sich  zurückbilden,  kommt  es  zu  den  bleibenden  Verhältnissen. 

Bei  dem  Manne  verwachsen  (im  Beginn  des  vierten  Monates) 
unter  zunehmender  Verlängerung  des  zum  Penis  werdenden  Ge- 
schlechtshöckers die  Ränder  der  Geschlechtsfurche  vom  Damm  aus 
nach  vorn  an  der  Unterseite  der  Penisanlage  mit  Ausnahme  des  an 
der  Spitze  des  Penis  gelegenen  Endes,  und  wird  so  der  Sinus  iiro- 
gmitalis  zu  dem  langen  Canalis  urogenitalis,  der  also  (mit  Ausnahme 
des  obersten  Endes)  ekto  blastisch  er  Herkunft  ist.  Die  Geschlechts- 
wülste vereinigen  sich  in  der  Mittellinie  und  bilden  das  Scrotum  mit 
der  die  Verwachsung  dauernd  ausdrückenden  Raphe. 


V.  Descensus  testiculorimi  et  ovariorum. 
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Die  Prostata  entsteht  aus  anfangs  soliden  Epithelwucherungen 
der  Urethralwand  um  die  Mitte  des  dritten  Monates.  Im  vierten 
Monat  beginnt  die  Verzweigung  der  Sprossen,  und  tritt  in  den  Gängen 
ein  Lumen  auf  (Tourneux).  Die  Prostata  ist  anfanglich  nichts  als 
eine  Verdickung  der  .  Stelle,  wo  Harnröhre  und  Genitalstrang  zu- 
sammentreti'en,  mit  andern  Worten,  des  Anfanges  des  Sinus  urogeni- 
talis,  an  der  die  ringförmige  Anordnung  der  Fasern  äusserst  deutlich 
ist.  Die  Cowp  er 'sehen  Drüsen  treten  (wie  die  entsprechenden 
Bartholini'schen  Drüsen  bei  dem  Weibe)  in  erster'  Anlage  nach 
Nagel  und  Tourneux  bei  Embryonen  von  4  cm  Länge  auf  als 
Epitheleinstülpungen  des  Sinus  urogmitalis. 

V.  Descensus  testiculorum  et  (»variorum. 

Wir  haben  nun  noch  eines  Phänomens  zu  gedenken,  das  beim 
männhchen  Geschlechte  viel  ausgeprägter  sich  findet  als  beim  weib- 
lichen, nämlich  der  Lageveränderung  der  Geschlechtsdrüse  oder  des 
Herabsteigens  der  Hoden  und  Eierstöcke,  Descensus  testiculorum  et 
ovariorum.  Hoden  und  Eierstöcke  liegen  anfangs  in  der  Bauchhöhle 
an  der  ventralen  und  medialen  Seite  der  Urnieren  neben  den  Lenden- 
wirbeln (Abb.  372),  und  verlaufen  um  diese  Zeit  auch  ihre  Gefässe 
einfach  quer  von  der  Aorta  aus  und  zur  Vena  cava  hinüber.  Im 
weiteren  Verlaufe  nun  rücken  die  Hoden  allmählich  abwärts,  so  dass 
sie  im  dritten  Monate  schon  die  Stellung  einnehmen,  die  Abb.  387 
zeigt.  Für  die  weitere  Schilderung  des  Descensus  ist  es  nun  nöthig, 
zunächst  von  zwei  besonderen  Gebilden  zu  handieln,  die  zum  Theil 
schon  besprochen  wurden,  nämlich  dem  Guhernaculum  Hunteri  und 
dem  Processus  vaginalis  peritonei.  Das  Guhernaculum  Hunteri  ist 
ein  Gebilde,  das  ursprünglich  dem  Wolff 'sehen  Körper  angehört 
(s.  Abb.  372)  und  als  Leistenband  desselben  von  seinem  Ausführungs- 
gange gerade  abwärts  zur  Leistengegend  sich  erstreckt.  Sowie  der 
Hoden  entstanden  und  etwas  mehr  entwickelt  ist,  besitzt  derselbe, 
wie  schon  oben  angegeben  wurde,  einen  Bauchfellüberzug  und  ein 
niedriges  Gekröse,  Mesorchitm,  und  von  diesem  aus  zieht  sich  dann 
eine  Verlängerung  theils  aufwärts  (Abb.  372),  theils  abwärts  bis  zu 
der  Stelle  des  Urnierenganges,  an  die  sein  Leistenband  sich  anheftet. 
Mit  dem  Schwinden  und  der  Metamorphose  des  Wolff 'sehen  Körpers 
und  dem  Grösserwerden  des  Hodens  vergehen  die  beiden  Falten  des 
Hodens  und  kommt  derselbe  dicht  an  den  Wolff'schen  Gang,  jetzt 
den  Ductus  deferens,  zu  liegen,  und  von  diesem  Momente  an  erscheint 
das  Leistenband  der  Urniere  als  ein  zum  männlichen  Geschlechts- 
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apparate  gehöriger  Theil  und  heisst  jetzt  Guhernaculum  Hmiteri. 
Untersucht  man  nun  dasselbe  im  dritten  bis  sechsten  Monate  ge- 
nauer, so  ergiebt  sich,   dass  es  aus  einem 
faserigen,  3—8  mm  langen,  2— 4  mm  breiten 
Strange,  dem  eigentlichen  Guljernacnlnm,  und 
zweitens  aus  einer  es  von  vorn  und  von  den 
Seiten  her  umgebenden  Bauchlellspalte  wie 
einem  Gekröse  besteht.   Beide  Theile  gehen 
bis  zur  Leistengegend  herab  und  verlieren 
sich  hier  in  dem  sogenannten  Scheidentbrt- 
satze  des  Bauchfelles,  Processus  vaginalis 
peritonei.    Dieser  ist  eine  Ausstülpung  des 
Bauchfelles,  welche  schon  im  Anfange  des 
dritten  Monates  ganz  selbständig  entsteht 
und   allmählich   zu  einem   die  Bauchwand 
durchsetzenden  und  bis  ins  Scrotimi  sich  er- 
streckenden Peritonealkanale  sich  gestaltet. 
Durch  die  Entwicklung  dieser  Ausstülpung 
des  Bauchfelles  wird  somit  vor  dem  Durch- 
tritte des  Hodens  der  Leistenkanal  gebildet, 
und  gleichzeitig  entwickelt  sich  auch  das 
scheinbar  im  Processus  vaginalis,  aber  doch 
ausserhalb  seiner  Bauchfellauskleidung  gelegene  Hunter'sche  Leitband 
bis  ins  Scrotum  hinab,  wo  seine  Fasern  sich  verlieren.   Sind  die  Theile 

so  vorgebildet,  so  rückt  nun  der 
Hoden  mit  seinem  Bauchfellüber- 
zuge bis  an  den  Eingang  des  Pro- 
cessiis  vaginalis,  in  den  er  früher 
oder  später,  meist  im  siebenten 
Monate  einzutreten  beginnt,  worauf 
er  dann,    allmählich  in  demselben 


Abb.  387.  Harn  und  Ge- 
schlechtsorgane eines  mensch- 
lichen Embryo  von  drei  Mo- 
naten in  natürlicher  Grösse. 
nn  Nebennieren;  ith  Cava 
inferior;  n  Niere;  A  Hoden; 
gh  Gtibemaculum  Hunteri; 
b  Harnblase.  Ausserdem  sind 
der  Mastdarm,  die  Ureteren 
und  Samenleiter  [wg)  zu 
sehen.  Hinter  dem  Mast- 
darme und  zwischen  den 
Nieren  und  Hoden  ist  eine 
längliche  Masse,  durch  welche 
die  Art.  mesenterica  in- 
ferior hervorkommt,  die 
vielleicht  zum  Sympnthicus 
gehört. 


vorrückend,  bald  ganz  in  ihm  sich 
verliert,  um  endlich  aus  dem  Leisten- 
kanale,  in  dem  er  zuerst  seine  Lage 
hat,  in  das  Scrotum  hinabzusteigen. 
Da  nun,  wie  schon  bemerkt,  der 
Hoden  seinen  Bauchfellüberzug  schon 
in  den  Scheidenkanal  mitbringt,  so 
erscheint  letzterer,  sobald  der  Hoden  ins  Scrotum  herabgestiegen  ist, 
in  demselben  Verhältnisse  zu  ihm  wie  beim  Erwachsenen  das  parietale 
Blatt  der  Timica  vaginalis  proprin,  während  die  urspriingliche  Bauch- 


Abb.  388.  Schema  zur  Erläuterung 
des  Descenms  testiculorum.  1.  Der 
Hoden  am  Eingange  des  Leistenkanales; 
2.  der  Hoden  im  Scrotum;  h  Hoden; 
a  Peritonealüberzug  desselben,  cv  Schei- 
denkanal mit  der  Erweiterung  v  im 
Scrotum  s,  die  später  äussere  Lamelle 
der  Vaginalis  propria  wird. 


V.  Descensus  testiculorum  et  ovariorum.  M7 

fellbekleidung  der  Drüse  das  viscerale  Blatt  derselben  Haut  darstellt, 
wie  aus  nebenstehendem  Schema  Abb.  388  hinreichend  deutlich  werden 
wird.  Dasselbe  lehrt  zugleich  auch,  dass  die  Höhle  der  Vaginalis 
propria  unmittelbar  nach  vollendetem  Descensus  durch  einen  Kanal, 
der  immer  noch  der  Scheidenkanal  heissen  kann,  mit  der  Bauchhöhle 
in  Verbindung  steht.  Die  Zeit  der  Vollendung  des  Descensus  ist  eine 
verschiedene,  doch  findet  man  in  der  Regel  noch  vor  dem  Ende  des 
Embryonallebens  beide  Hoden  im  Scrotum,  in  andern  Fällen  vollendet 
sich  der  Descensus  erst  nach  der  Geburt.  Nicht  selten  ist  es,  dass 
beide  Seiten  einige  Verschiedenheiten  zeigen,  und  in  Ausnahmefällen 
bleibt  der  eine  oder  der  andere  Hoden  im  Leistenkanale  oder  selbst 
in  der  Bauchhöhle  liegen.  Das  nennt  man  Kryptorchidismus.  Sind 
die  Hoden  regelrecht  herabgestiegen,  so  findet  man  bei  Neugeborenen 
den  Scheidenkanal  noch  offen,  doch  schliesst  sich  derselbe  bald  nach 
der  Geburt,  wobei  jedoch  ebenfalls  sehr  häufig  Unregelmässigkeiten 
sich  ergeben,  so  dass  der  Kanal  auf  grössere  oder  kleinere  Strecken, 
in  seltenen  Fällen  selbst  ganz  sich  offen  erhält  (Ursache  angeborener 
Leistenbrüche),  Schliesst  sich  derselbe  regelrecht,  so  bleibt  nicht 
selten  ein  Strang,  das  sogenannte  Ligamentum  vaginale,  als  Rest 
zurück.  • 

Die  Vaginalis  propria  ist  somit  eine  direkte  Fortsetzung  des 
Bauchfelles.  Die  Vaginalis  communis  stammt  vorzüglich  von  der 
Fascia  transversa  her  (Bramann),  die  bei  der  Bildung  des  Scheiden- 
fortsatzes des  Bauchfelles  sich,  mit  auszieht  und  mit  welcher  auch 
einige  Fasern  der  platten  Bauchmuskeln  herauswuchern,  die  auf  das 
Gubernaculum  iftmfen  übergehen  und  später  den  Cremaster  bilden. 

Der  beschriebene  Ortswechsel  des  Hodens  ist  weniger  durch  Zug 
des  Gubernaculum  verursacht,  als  vielmehr  als  eine,  auch  an  anderen 
Organen,  obgleich  weniger  auffallend,  zu  beobachtende,  dmxh  Wachs- 
thumsdifferenzen zwischen  dem  verlagerten  Organ  und  den  umgebenden 
Theilen  bedingte  Erscheinung  zu  deuten. 

Aehnlich  wie  bei  dem  Hoden,  erfahren  auch  die  Eierstöcke  einen 
allerdings  weniger  in  die  Augen  springenden  Ortswechsel,  den  De- 
scensus ovariorum.  Auch  die  Eierstöcke  liegen  anfänglich  an  der- 
selben Stelle,  wie  die  Hoden  (Abb.  372),  und  besitzen  dieselben  Be- 
ziehungen zum  Bauchfelle.  Namentlich  findet  sich  auch  hier  schon 
zur  Blüthezeit  der  Wo  1  ff 'sehen  Körper  am  ürnierengange  ein  dem 
Gubernaculum  Hunteri  entsprechender  Strang  (das  oben  beschriebene 
Leistenband  der  Urniere),  der  später  zum  Ligamentum  uteri  rotundum 
wird.    Mit  dem  Vergehen  der  Wo  1  ff 'sehen  Körper  nun  rücken  die 
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Eierstöcke  ebenfalls  gegen  die  Leistengegend  herab,  indem  sie  sich  zu- 
gleich schief  stellen,  und  wird  dabei  die  Bauchfellbekleidung  der  Ur- 
nieren  zum  Lüj.  uteri  latimt  oder  eigentlich  zuerst  nur  zur  Ala  vesper- 
tilionis,  während  das  Leistenband 'von  dem  schwindenden  Urnierengange 
an  den  Müll  er 'sehen  Gang  zu  liegen  kommt.    Hier  sitzt  dasselbe 

gerade  an  der  Stelle,  wo  die  Tuba  in  den 
Uterus  übergeht,  und  dies  ist  auch  der  Ort. 
von  dem  später  das  Ligamentum  rotundum 
ausgeht.  Dieses  Band  zeigt  beim  Weibe 
dieselben  Beziehungen  zum  Leistenkanale 
wie  beim  Manne,  und  bildet  sich  bemerkens- 
wertherweise  auch  hier  in  der  Regel  (unter 
46  Fällen  28  mal,  Niemann)  ein  Pro- 
cessus vaginalis  (der  auch  der  Kanal  von 
Nuck  heisst),  der  dann  aber  später  spurlos 
schwindet,  während  bekanntlich  das  Liga- 
mentum uteri  rotundum  in  einer  Lage  sich 
erhält,  die  der  ursprünglichen  des  Guherna- 
cidum  Hunteri  vollkommen  entspricht. 

Die  Eierstöcke  treten  in  sehr  seltenen 
Fällen,  ebenso  wie  die  Hoden,  in  den  Leisten- 
kanal und  können  selbst  bis  in  die  grossen 
Schamlippen  herausrücken,  womit  dann,  da 
diese  dem  Scrotum  entsprechen,  in  dieser 
vollkommene  Uebereinstimmung  beider  Geschlechter 


Abb.  389.  Ein  Theil  der 
Baucheingeweide  eines  drei- 
monatlichen weiblichen 
menschlichen  Embryo,  vergr. 
s  Nebenniere;  o  kleines  Netz; 
r'  Niere;  l  Milz;  om  grosses 
Netz;  c  Coecum;  r  Lig.  leres 
uteri.  Ausserdem  sieht  man 
Blase,  Urachus,  Ovarium, 
Tuba,  Uterusanlage,  Magen, 
Duodenum,  Colon.  (Nach 
Kölliker.) 


Beziehung  eine 
hergestellt  ist. 


VI.  Einiges  über  Missbildungen  des  UrogenitalapiJarates. 

Die  Thatsache  der  indifferenten  Anlage  von  Hoden  und  Eierstock 
und  des  ursprünglichen  Vorhandenseins  der  Wolf  f  "sehen  Körper  und 
Gänge,  sowie  der  Müll  er 'sehen  Gänge  bei  beiden  Geschlechtern  zeigt, 
dass  bei  dem  männlichen  Typus  Theile  in  der  Anlage  vorhanden  sind, 
aus  denen  möglicherweise  Eileiter,  Uterus  und  Scheide  sich  entwickeln 
könnten,  und  dass  ebenso  der  weibliche  Fötus  Gebilde  besitzt,  die 
ein  nebenhodenartiges  Organ  und  einen  Samenleiter  liefern  könnten. 
Ferner  wäre  es  möglich,  dass  bei  einem  und  demselben  Individuum 
die  eine  Geschlechtsdrüse  zum  Hoden  und  die  andere  zum  Eierstock 
sich  gestaltete.  In  der  That  sehen  wir  auch,  dass  der  Mann  in  seiner 
Vesictda  prostatica  ( Ute)-us  masculinus)  wenigstens  einen  rudimentären 
weiblichen  Geschlechtskanal  und  das  Weib  im  Nebeneierstock  ein 


VI.  Einiges  über  Missbildungen  des  Urogenitalapparates. 
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Homologon  des  Nebenhodens  und  dass  gewisse  weibliche  Thiere  in 
den  Gar tner'schen  (längen  auch  sich  erhaltende  Wolff'sche  Gänge 
besiti^en. 

In  abnormen  Fällen  sehen  wir  aber  auch,  dass  die  Dift'erenzirung 
der  Gescldechtsdriisenanlage  und  die  definitive  Ausbildung  bez.  Rück- 
bddung  des  AusführungsaiDparates,  sowie  die  Entwicklung  der  äusseren 
Geschlechtsorgane  in  Folge  der  ursprünglich  gleichartigen  Anlage  sich 
derart  abweichend  gestalten,  dass  es  oft  schwer  fällt,  das  Geschlecht 
des  betreffenden  Individuums  zu  bestimmen.  In  solchen  Fällen  spricht 
man  allgemein  von  Hermaphroditen  oder  Zwittern.  Man  unterscheidet 
äQn  Hermapliroditismus  verus  und  den  H.  spurius  {Pseudo- 
hermaphrodi  tismus).  Bei  dem  ersteren  handelt  es  sich  um  beiderlei 
Geschlechtsdrüsen  in  einem  Individuum.  Diese  können  1.  als  beiderseits 
je  ein  Hoden  und  ein  Ovarium  {H.  verus  Ulateralis)^  2.  als  einerseits 
eine  Geschlechtsdrüse  (Hoden  oder  Ovarium)  und  andrerseits  Hoden 
und  Ovarium  [H.  verus  unilatercdis)  oder  3.  als  auf  der  einen  Seite 
ein  Hoden  auf  der  andren  ein  Ovarium  auftreten  [H.  verus  lateralis). 
In  dem  ersten  Falle  würden  also  vier ,  in  dem  zw^eiten  drei  und  in 
dem  dritten  zwei  Geschlechtsdrüsen  sich  finden. 

Die  beiden  ersten  Formen  sind  bei  dem  Menschen  nicht  mit 
genügender  Sicherheit  beobachtet,  und  handelt  es  sich,  soviel  ich  sehe, 
in  allen  diesen  für  den  Menschen  sowohl  als  für  die  Säuger  be- 
schriebenen Fällen  niemals  um  eine  Theilung  der  ursprünglich  beider- 
seits einfachen  Geschlechtsleiste  in  zwei  getrennte  und  in  verschieden 
geschlechtlicher  Richtung  entwickelte  Drüsenkörper.  Vielmehr  liegt 
zunächst  in  den  meisten  Fällen  ein  einheitlicher  aus  der  einen 
Geschlechtsleiste  hervorgegangener  Drüsenkörper  vor,  von  dem  ein 
Theil  in  seinem  Bau  mit  dem  Eierstock  (wie  es  scheint  immer  der 
kraniale),  ein  andrer  (der  kaudale)  mit  dem  Hoden  übereinstimmt. 
Doch  kommt  es  in  diesen  Fällen,  in  denen  man  passend  von  einer 
Zwitterdrüse  reden  kann,  nie  zur  Ausbildung  reifer  Eier  oder 
Samenkörperchen.  In  einigen  Fällen  finden  wir  allerdings  in  der 
That  jeder-  oder  einerseits  zwei  getrennte  Drüsenkörper.  Doch  scheint 
es  mir,  als  ob  diese  nicht  auf  eine  Theilung  der  Geschlechtsleiste 
zuruckführbar  sind.  Es  dürfte  vielmehr  der  eine  Drüsenkörper  auf 
die  Geschlechtsleiste,  der  andre  auf  einen  in  abnormen  Entwicklungs- 
zustand gerathenen  Rest  der  ürniere  zu  beziehen  sein. 

Der  Hermaphroditismus  verus  lateralis  ist  bei  dem  Menschen 
Otters  beobachtet.  Er  ist  meist  mit  Missbildungen  des  Ausführungs- 
a])parates  verbunden. 

0.  Schnitze,  Entwicklungsgeschichte.  29 
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8.  Die  Entwicklung  der  Hani-  und  Gesclileclitsüi  gaue. 


Der  P  s  e  u  d  0  h  e  r  m a  p h  r  0  d i  t  i  s  m  u s  (Scheinzwitterl)ildung)  wird 
je  nach  der  Art  der  mit  den  zugehörigen  Ausfiihrungsgängen  ver- 
sehenen Geschlechtsdrüsen  als  männlicher  oder  weiblicher  bezeichnet. 
Er  tritt  unter  ausserordentlich  verschiedenen  Formen  auf  und  Ijeruht 
als  PsendolK'rmaphrodifismiiS  musculiniis  internus  auf  der  verschieden- 
gradigen  Persistenz  der  Müll  er 'sehen  Gänge,  die  zu  einem  ab- 
normen Uterus  niasctdinus  führt ,  als  Psendoliermaiihroditismns 
mascidinus  completus  s.  externns  et  internus  auf  Vorhandensein  von 

Uterus  und  Tuben  neben  weib- 
lichem Typus  der  äusseren 
Organe  und  a.\sPseudoherma- 
phroditismus  mascidinus  in- 
termis  auf  weiblichem  Typus 
der  äusseren  Genitalien.  Die 
Adel  seltenere  Scheinzwitter- 
bildung bei  weiblichen  Ge- 
schlechtsdrüsen mit  Tuben. 
Uterus  und  Vagina  zeigt  Per- 
j  sistenz     der    Wolff 'sehen 

Mündung 

des  Canaiis      Gänge    als    Fs.  feniininus 

urogenitalis  °  •' 

internus^  Wolff 'sehe  Gänge 
neben  äusserlich  männlichen 
Organen  als  Ps.  f.  internus 
et  externus  und  männliche 
äussere  Organe  als  Fs.  f. 
externus. 

Mit  der  pseudoherma- 
phroditischen  Ausbildung  der 
Genitalien  ist  gewöhnlich  der 
ganze  Habitus  der  Individuen 
nach  dem  anderen  Ge- 
schlechte hin  entwickelt. 
Der  Fseudohermapkroditismus  mascidinus  externus,  bei  dem  es 
sich  also  um  männliche  Individuen  mit  den  weiblichen  ähnlichen 
äusseren  Genitalien  handelt,  führt  uns  ohne  scharfe  Grenze  zu  der 
bei  männlichen  Personen  relativ  häufigen  als  Hypospadie  bezeich- 
neten Missbildung.  Wie  bei  jenem,  so  handelt  es  sich  auch  bei 
dieser  Hemmungsbildung  um  eine  durch  sehr  verschiedengradiges  Offen- 
bleiben der  Geschlechtsfurche  und  mangelhafte  Vereinigung  der  Ge- 
schlechtsfalten zum  Cancdis  mogemtalis  bedingte  Störung.  Die 
Hypospadie  tritt  unter  sehr  verschiedenen  Bildern  auf. 


Abb.  390. 


Hypospadie  eiues  22jährigeu  Mannes. 
(Nach  W.  Gruber.) 


VJ.  Einiges  über  Missbilduiigeii  des  Urogeuitalapparates. 
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Bei  der  Hypospadie  der  Eichel  mündet  die  Harnröhre  an  der 
Unterseite  der  Corona  glanclis.  Der  Verschhiss  der  Greschlechtsfurche 
ist  bis  zu  dieser  Stelle  erfolgt,  während  nach  vorn  von  der  oft  sehr 
engen  OefFnung  aus  eine  meistens  als  Rest  des  vorderen  Theiles  der 
Geschlechtsfurche  bis  zur  Spitze  der  Glans  mehr  oder  weniger 
ausgebildete  Rinne  verläuft.  Hochgradigere  Formen  sind  die  Hypo- 
spadie des  Penis  und  die  des  Skrotum,  bei  welchen  die  Harnröhren- 
öönung  weiter  rückwärts  an  der  Basis  des  Penis  oder  noch  weiter 
hinten  auf  dem  Scrotum  (Abb.  390)  sich  findet  oder  gar  das  ganze 
Scrotum  gespalten  ist.  Auch  diese  erklären  sich  leicht  theils  aus 
mangelhaftem  Verschluss  der  Geschlechtsfurche,  theils  aus  gleichzeitig 
unterbliebener  Verwachsung  der  Geschlechtswülste  zum  Scrotum.  Nach 
vorne  von  der  abnormen  Mündung  ist  die  Geschlechtsfurche  häufig 
im  Laufe  der  Entwickhing  durch  Abflachung  ganz  geschwunden. 
Häufig  ist  mit  der  Hypospadie  eine  leicht  verständliche  mangelhafte 
Entwicklung  des  Penis  verbunden  (Abb.  390). 

Erinnern  wir  uns  der  Thatsache,  dass  in  der  normalen  Vereini- 
gung des  theils  in  dorsaler,  vorAviegend  aber  in  ventraler  Richtung 
bilateral  symmetrisch  vorwachsenden  Baumateriales  sozusagen  die 
Generalidee  des  Entwicklungsplanes  unseres  Körpers  gelegen  ist.  so 
werden  wir,  ebenso  wie  die  Spina  hißda,  die  Fissura  sterni  und  viele 
andere  Hemmungsbildungen  im  Bereiche  der  dorsalen  und  ventralen 
Mittellinie,  auch  die  Hypospadie  in  ihren  verschiedenen  Graden  auf 
eine  durch  abnorme  Beschaffenheit  der  Geschlechtsprodukte  oder  durch 
intrauterine  Einflüsse  bedingte  Störung  jenes  in  diesem  Buche  mehr- 
fach betonten  Grundprinzipes  des  Strebens  nach  dorsaler  und  ventraler 
Konlvrescenz  des  symmetrischen  Materiales  dem  Verständnisse  näher 
bringen.  Bei  solchem  Denken  können  uns  auch  die  zum  Schlüsse 
noch  zu  erwähnenden  häufigen  Spaltbildungen  in  der  unteren  Bauch- 
gegend, die  in  dem  Gebiete  vom  Nabel  bis  zur  Spitze  des  Penis  in 
Sehl'  mannigfacher  Form  in  die  Erscheinung  treten,  von  vorneherein 
verständlich  erscheinen.  Hierher  gehören  vornehmlich  die  als  Bauch- 
Blasen-Schambeinspalte,  als  Blasenspalte  und  als  Epispadie 
benannten  Hemmungsbildungen. 

Bei  der  Bauch-Blasen-Schambeinspalte  ist  die  Bauchgegend  von 
dem  Nabel  an  abwärts  gespalten,  und  liegt  in  der  Oeflnung  die  rothe 
und  feuchte  Schleimhaut  der  Harnblase  mit  den  häufig  sichtbaren 
Ureterenmündungen  frei.  Dazu  ist  das  Becken  in  der  Symphyse  nicht 
geschlossen,  und  die  Spaltbildung  setzt  sich  auf  die  Gegend  der  sehr 
mangelhaft  entwickelten  äusseren  Genitalien  fort.  Auch  kann  zu- 
gleich in  Folge  ausbleibender  Vereinigung  der  Rathke'schen  Falten 
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8.  Die  Entwicklung  der  Hani-  und  Geschlechtsorgane. 


(s.  S.  443)  die  Kloake  persistiren.  In  geringerem  (irade  tritt  die  Spaltung 
als  Blasenspalte  auf.  Die  Schanibeinfuge  hat  sich  normal  geschlossen, 
der  Geschlechtshöckei-  ist  gebildet,  ohne  dass  jedoch  eine  normale  Aus- 
bildung äusserer  (ienerationsorgane  erzielt  wurde.  Vielmehr  setzt  sich 
die  Spalte  auf  den  Penis  oder  die  CJlitoris  fort.  In  der  über  der  Sym- 
physe gelegenen  Bauchspalte  liegt  die  Schleimhautfiäche  der  Blase  frei, 
meist  nach  aussen  vorgestülpt  [Ektopia  vesicae),  und  geht  der  Rand  der 
Schleimhautfiäche,  Avie  hei  der  Blasen-Schamheinspalte  direkt  in  die 

äussere  Haut  über.  Bei  der  fast 
nur  beim  männlichen  Geschlechte 
sich  findenden  Epispadie  (Abb.  391) 
betrifft  dieSpaltung  die  obereFläche 
des  Penis  (Geschlechtshöckers),  und 
mündet  der  Sinus  tiroyenitalis  an 
der  dorsalen  Peniswurzel. 

Abgesehen  von  der  oben  an- 
gezogenen Allgemeinbegründung 
der  in  der  ventralen  Mittellinie  vor- 
kommenden Spaltbildungen  han- 
delt es  sich  natürlich  wie  bei  den 
anderen  Einzelfällen  auch  bei  den 
letztgenannten  Missbildungen  wo- 


möglich  noch  um  eine  aus  der 
Entwicklung  der  betreffenden  Or- 
gane sich  ergebende  spezielle  Er- 
klärung. Der  neuerdings  gemachte  Versuch,  die  genannten  Missbil- 
dungen auf  theilweises  oder  vollkommenes  Ausbleiben  der  Verschmel- 
zung „der  Ränder  der  Primitivrinne  zum  Primitivstreifen"  in  dem  hinter 
der  Aftermembran  gelegenen  Abschnitt  und  damit  auf  den  sogenannten 
Urmund  zurückzuführen,  entbehrt  für  den  Menschen  und  die  Säuge- 
thiere  jeder  thatsäclilichen  Unterlage.  Denn  wenn  auch  die  Primitiv- 
rinne in  gewisser  Weise  dem  Urmund  der  niederen  Wirbelthiere 
homolog  ist,  so  zeigt  die  Entwicklung  des  Menschen  und  der  Säuge- 
thiere  doch  nichts  von  einer  Verschmelzung  der  Ränder  der  Primitiv- 
rinne oder  der  Bildung  des  Primitivstreifens  aus  symmetrischen 
Hälften.  Immerhin  könnte  man  auch  hier,  wenn  die  ontogenetische 
Erklärung  im  Stich  lassen  sollte,  zur  Phylogenese  seine  Zuflucht 
nehmen  und  auf  die  Verhältnisse  bei  den  niederen  Wirbelthieren 
zurückgehen.  Dass  diese  für  eine  verständnissvolle  Beurtheilung  der 
Entwicklungsstörungen,  ebenso  wie  für  die  der  normalen  Entwickhmg, 
zu  berücksichtigen,  nöthig  und  förderlich  ist,  darüber  ist  heute  kein 


Abb.    391.     Epispadie    mit  mangelhaft 
entwickeltem  Penis.    (Nach  Bergh.) 


VI.  Einiges  über  Missbild ungen  des  Urogenitalapparates. 
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Embryologe  im  Zweifel.  Wenn  wir  jedoch  die  bei  der  Bildung  des 
Dammes  gemachten  Angaben  ins  Ange  fassen,  so  erinnern  wir  uns, 
dass  zu  einer  gewissen  Zeit  die  Kloakenmembran  als  dünne  epitheliale, 
nur  aus  Entoblast  und  Ektoblast  bestehende  Verschlussplatte  der 
Kloake  von  dem  Nabel  bis  zur  späteren  Anusöftnung  reicht.  Sie 
bildet  also  in  ihrem  kranialen  Theil  die  Anlage  der  vorderen  Imutigen 
Wand  der  aus  der  Kloake  hervorgehenden  Blase,  der  Harnröhre  und 
des  Sinus  urogenitalis.  Erfolgt  nun  bei  mangelhafter  Ausbildung  des 
(reschlechtshöckers  (und  damit  der  Kloakenplatte)  bei  gestörter  Ent- 
wicklung des  Dammes  (in  manchen  Fällen)  schliesslich  der  Durchbruch 
des  Darmes  bezw.  der  Kloake  nach  aussen,  so  ist  es  nicht  schwer 
verständlich,  dass  bei  noch  epithelialem  Verschluss  der  Kloake  bis 
zum  Nabel  hinauf  sich  die  Eröffnung  der  zarten  Membran  bis  zu 
diesem  hinauf  erstreckt,  sobald  durch  mangelhafte  Ausbildung  der 
mesoblastischen  festeren  Theile  der  ganzen  Gregend  die  mediane  meso- 
blastische  Durcliwachsung  sich  gleichsam  verspätet.  So  muss  es  zur 
Bauch-Blasen-Schambeinspalte  kommen.  Als  geringere  Grade  der 
genannten  Störung  können  uns  so  auch  die  Blasenspalte  und  schliess- 
lich die  Epispadie  bei  einigem  Nachdenken  verständlich  werden. 
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Einige  teclmisclie  Bemerkungen. 

Der  angehende  Embryologe  mache  es  sich  zunächst  zur  Haupt- 
aufgabe, mit  einem  für  Alles  offenen  Auge  eine  gründliche  praktische 
Kenntniss  der  modernen  Technik  zu  verbinden.  Nur  der  gute  Tech- 
niker und  saubere  Arbeiter  vermag  zu  beurtheilen,  was  an  dem 
untersuchten  Objekt  natürliche  Struktur,  was  durch  Reagentienein- 
wirkung  oder  durch  Ungeschicklichkeit  verursachte  Entstellung  des 
normalen  Baues  ist.  Nur  in  solcher  Befähigung  entgeht  er  der  für 
den  schlechten  Techniker  schon  oft  verhängnissvoll  gewordenen  Gefahr, 
durch  eigene  Unfähigkeit  entstandene  Entstellungen  normaler  Ent- 
wicklungsvorgänge als  natürliches  Verhalten  zu  deuten  und  zu  be- 
schreiben. 

Eine  andere  (xefahr,  vor  der  sich  der  junge  Forscher  hüten  möge, 
liegt  in  der  durch  aufgestellte  Theorien  von  oft  bestechender  Art  und 
das  an  und  für  sich  sehr  berechtigte  Streben  nach  einheitlicher 
Deutung  erzeugten  Voreingenommenheit  für  ein  bestimmtes,  als  Folge 
der  unternommenen  Untersuchung  erwünschtes  Ergebniss.  Der  richtige 
Weg  ist  auch  hier  das  (vielleicht  manchmal  unbewusst  störend  beein- 
tiusste)  Streben  nach  strenger  Objektivität  und  Kritik,  nach  der  ein- 
fachen Konstatierung  des  thatsächlichen  Verhaltens,  aus  der  bei  ge- 
nügendem Vorrath  an  Thatsachen  die  Deutung  und  allgemeine  Schlüsse 
sich  nachträglich  von  selbst  ergeben. 

Die  folgenden  Bemerkungen  sollen,  wie  aus  der  üebersicht 
hervorgeht,  nur  einige  kurze  Angaben  und  Winke  enthalten.  Die 
embryologischen  Untersuchungsmethoden  decken  sich  zum  Theil 
mit  den  histologischen  und  können   daher  wie  diese  weniger  aus 
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Lehrbüchern  als  durch  sesshafte  Arbeit  unter  Aufsiclit  eines  er- 
fahrenen Histologen  oder  Embryologen  erlernt  werden.  Jeder,  der 
embryologische  Arbeiten  unternimmt,  sollte  vorher  die  moderne  histo- 
logische Technik  zu  beherrschen  gelernt  haben. 

Ein  anderer  Theil  der  embryologischen  Technik  ist  jedoch  eigenartig 
und  wie  der  erste  am  zweckmässigsten  und  besten  im  Laboratorium 
zu  erlernen.  Hierher  gehört  z.  B.  vor  allem  die  für  die  richtige 
körperliche  Vorstellung  der  Formenbildung  in  vielen  Fällen  unbedingt 
nöthige  Anfertigung  von  Wachsmodellen,  die  nach  der  von  Born 
begründeten  Plattenmodellirmethode  (vergl  z.  B.  Abb.  200)  fast  jedem 
zu  erlernen  möglich  ist. 

Ich  will  hier  nur  im  Anschluss  an  die  gegebenen  Abbildungen, 
soweit  mir  dies  wünschenswerth  erscheint,  einige  x\ngaben  anschliessen. 
Sie  mögen  demjenigen  Leser,  der  bei  diesem  oder  jenem  Präparat 
vielleicht  etwas  näheres  über  die  Herstellung  zu  erfahren  wünscht, 
als  Hinweis  dienen. 

Abb.  L  Die  reifen  Eierstockseier  werden,  nachdem  man  den 
Follikel  aus  dem  Ovarium  vorsichtig  mit  der  Scheere  ausgeschnitten, 
auf  dem  Objektträger  mit  feinem  Messer  so  ausgeschnitten,  dass  der 
Liquor  und  mit  ihm  fast  immer  das  Ei  nicht  in  die  Höhe  spritzt, 
sondern  auf  -  das  Glas  ausläuft,  und  frisch  im  Liquor  dann  mit  Zusatz 
von  aufhellenden  und  den  Kern  deutlich  machenden  Flüssigkeiten, 
eventuell  mit  Farbstoffen  behandelt. 

Abb.  2.  Menschliche  Spermatozoen  findet  man  im  Nebenhoden 
oder  Samenleiter  von  Leichen,  am  besten  von  Hingerichteten,  oder 
man  erhält  sie  vom  Kliniker,  der  sie  hie  und  da  von  Personen  ge- 
winnt, die  an  Samenfluss  leiden. 

Abb.  3 — 10.  Die  Befruchtungsstadien  der  Maus  sind  nach  Fixirung 
der  Tuben  mit  den  frisch  befruchteten  Eiern  und  Mikrotomieren  der 
Eileiter  gewonnen.  Näheres  über  die  Technik  und  besonders  über 
den  Befruchtungstermin  u.  s.  w.  ist  in  der  Arbeit  von  Sobotta 
(Arch.  f.  mikr.  Anatomie  Bd.  45)  zu  finden.  Beim  Kaninchen  und 
grösseren  Haussäugethieren  verfährt  man  auf  die  für  die  folgende 
Abbildung  angegebene  Methode  im  Laufe  des  ersten  Tages  nach  der 
Begattung. 

Abb.  11  —  14.  Am  leichtesten  gewinnt  man  Säugethiereier  in 
Furchung  aus  dem  Eileiter  des  Kaninchens  im  Laufe  des  zweiten 
Tages  nach  der  Begattung,  die  man  nach  vorheriger  Isolirung  von 
Männchen  und  Weibchen  selbst  beobachtet  oder  von  einem  zuver- 
lässigen Diener  beobachten  lässt.  Den  mit  einem  ca.  0,5  cm  langen 
Stück  des  Uterus  von  letzterem  abgetrennten  und  vorsichtig  frei 
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präparirten  Eileiter  spritzt  man  von  dem  Uterinende  her  mit  0  6"/ü 
wässeriger  Kochsalzlösung  aus.  Man  bedient  sich  dazu  einer  'sub- 
cutanen Injektionsspritze  mit  stumpfer  Kanüle  und  spritzt  viermal 
in  vier  vorher  bereit  gestellte  saubere  Schalen  je  1  ccm  der  Flüssig- 
keit durch  den  Eileiter  nicht  zu  schnell  in  die  Schalen.  Diese  sollwi 
nicht  mehr  als  4  cm  Durchmesser  und  concaven  Boden  haben 
Meist  findet  man  beim  Durchsuchen  der  Schalen  mit  schwacher  Vei-- 
grösserung  unter  dem  Mikroskop  in  den  ersten  Schalen  die  Eier, 
doch  muss  man  alle  Schalen  genau  untersuchen.  Man  kann  nun  die 
einmal  gefundenen  zugleich  mit  viel  Epithelfetzen  in  der  Schale 
liegenden  Eier  mit  freiem  Auge  eben  noch  erkennen  lernen.  Dann 
überträgt  man  sie  mit  fein  zugespitzten,  wie  einen  Spatel  zu  brauchen- 
den Schnitzeln  schwarzen  Papieres  aus  der  Schale  auf  den  Objekt- 
träger in  Kochsalz  (Deckglas  zu  stützen!)  und  frisch  untersuchen  oder 
in  der  Schale  fixiren,  färben  etc,  und  schliesslich  in  Lack  einbetten. 
Freilich  will  das  gelernt  sein  und,  wenn  man  von  sechs  gefundenen 
Eiern  keines  dabei  verliert,  darf  man  zufrieden  sein.  Natürlich 
lassen  sich  die  Eier  auch  schneiden,  was  mit  dem  Eileiter  oder  für 
sich  nach  den  für  derartig  kleine  Objekte  in  der  histologischen 
Technik  erlernten  Kegeln  geschieht. 

Abb.  17,  21,  22,  24  u.  25.  Keimblasen  und  Gastrulae  sind  wieder 
am  leichtesten  vom  Kaninchen  zu  erhalten.  Zu  den  angegebenen 
Zeiten  werden  die  Thiere  mit  Chloroform  getödtet  und  die  ganzen 
Uteri  mit  einem  Theil  der  ^'agina  und  den  Eierstöcken  herausge- 
schnitten. Dann  präparirt  man  auf  einem  Teller  die  Uterushörner, 
an  denen  man  Eileiter  und  Eierstöcke  abschneidet ,  schnell  durch 
Abtrennung  des  Mesometrium  frei.  Darauf  Avird  jedes  Horn  in  eine 
vorher  gerichtete  flache  Präparationsschale  mit  schwarzem  Wachs- 
boden, die  nun  mit  bereit  stehender  0,6  ^/o  iger,  auf  Körpertemperatur 
erwärmter  Kochsalzlösung  gefüllt  wird,  übertragen.  Die  Enden  der 
Hörner  werden  mit  Nadeln  fixirt  und  der  Uterus  an  der  Ansatzlinie 
des  Mesometrium  vorsichtig  mit  zwei  Pincetten  eröffnet.  Die  Keim- 
blasen bilden  noch  keine  Anschwellung  des  Uterus;  man  muss  sie 
im  Augenblick  der  Eröffnung  oder,  w^enn  sie  aus  dem  Uterus  auf  den 
schwarzen  Boden  der  Schale  gefallen  sind,  erkennen  und  mit  einem 
kleinen  Löffel  herausfischen.  Sie  werden,  wie  es  für  möglichst  alle 
embryologischen  Objekte  gilt,  erst  frisch  in  einer  Schale  an  allen  Seiten 
untersucht,  gezeichnet  und  dann  fixirt,  in  der  Fixirungsffüssigkeit  wieder 
untersucht  und  weiterbehandelt.  Will  man  sie  prall  erhalten,  so  ist 
bei  dem  Wechseln  der  Flüssigkeiten  am  besten  der  Dialysator  von 
F.  E.  Schulze  zu  verwenden.   Die  grösseren  Gastrulae,  die  sich  schon 
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äusserlicli  am  Uterus  als  Anschwellungen  in  ihrer  Lage  7.u  erkennen 
geben,  werden  durch  schichtenweises  Ablösen  der  Uteruswand  (erst 
die  Muskelhaut,  dann  die  Schleimhaut)  geAvonnen.  Dem  Anfänger 
platzen  manche,  und  wer  es  so  weit  bringt,  eine  Gastrula  mit  bereits 
deutlichem  Primitivstreil'en  in  toto  herauszupräpariren,  der  darf  sich 
als  nicht  sehr  ungeschickt  betrachten. 

Abb.  28,  40—43.  Von  dem  Stadium  der  'Abbildung  28  an  be- 
ginnt schon  die  Verwachsung  der  Fruchtblase  mit  der  üterinwand, 
und  kann  man  nun  zur  Untersuchung  der  ganzen  Embryonen  nur 
diese  allein  mit  einem  Theil  der  angrenzenden  Keimblätter  nach 
Eröftnung  der  Uteruskammern  gewinnen.  Ich  habe  es  als  praktisch 
erprobt,  die  Eröffnung  der  Fruchtkapseln  nicht  sofort  nach  dem  Tode 
vorzunehmen,  sondern  die  einzelnen  durch  Querschnitte  getrennten 
Kapseln  zuerst  für  bis  V2  Stunde  in  eine  schnell  härtende  Flüssig- 
keit (z.B.  Flemming  "sehe  Lösung,  starke  Mischung)  einzulegen. 
Hierdurch  wird  die  Fruchtkapsel  schnell  oberflächlich  gehärtet  und 
kollabirt  nicht  mehr  beim  Aufschneiden.  Die  bei  dem  Kaninchen  fast 
regelmässig  die  Embryonalanlage  enthaltende  mesometrale  Hälfte  wird 
von  der  antimesometralen  Halbkugel  in  Kochsalzlösung  mit  feiner 
Scheere  getrennt.  So  kann  man  das  Innere  der  mit  der  Frucht- 
kapsel eröffneten  Fruclitblase  übersehen,  die  Embryonalanlage  leichter 
von  der  Schleimhaut  lösen  und  nun  auf  leicht  konkavem  Spatel  in 
die  Fixirungsflüssigkeit  übertragen.  Die  Erfahrung  lehrt,  dass  die 
bis  ^'2  Stunde  post  mortem  vorgenommene  Fixirung  in  diesem 
Falle  in  keiner  Weise  hinter  der  unmittelbar  nach  dem  Tode  des 
Mutterthieres  vorgenommenen  in  ihren  Resultaten  zurücksteht. 

Abb.  29  und  Schnittpräparate  früher  Stadien  überhaupt  bis  zu 
Abb.  57.  Jeder  Embryologe  —  abgesehen  von  den  Schreibtisch- 
Embryologen  —  hat  durch  seine  Erfahrung  für  dies  (3bjekt  die 
eine,  für  jenes  die  andere  Fixirungsflüssigkeit  erprobt,  und  die 
Zahl  der  guten  Fixirungsmittel  ist  gross.  Deshalb  wäre  es  unrichtig, 
in  wenigen  bestimmten  Flüssigkeiten  alles  Heil  für  die  in  Rede 
stehenden  Fälle  finden  zu  wollen.  Jeder  Mikroskopiker  hat  heute  eine 
Fülle  von  Reagentien  in  seinem  Arbeitszimmer,  aus  der  er  nach 
Belieben  auswählt  und  die  er  nach  Wunsch  und  jeweiligem  Bedürt- 
niss  kombinirt.  Für  die  genannten  Stadien  habe  ich  mit  gutem 
Erfolge  angewandt:  3.  Salpetersäure  3 "/o  V2— 1  Stunde,  Alkohol  70 "/o 
(zweimal  wechseln)  24  Stunden,  dann  Färbung  u.  s.  w.;  2.  Pikrinschwefel- 
säure  3-6  Stunden,  Alkohol  60 »/o  24  Stunden,  70 »/o  24  Stunden, 
80 0/0  bis  der  Alkohol  farblos  ist,  Färbung  etc.;  3.  Chromessigsäure,  die 
m  Wasser  extrahirt  wird ;  4.  Chromosmiumessigsäure  F lern ming 's  in 


458 


Anhang. 


verschiedenem  Maasse  mit  Wasser  verdünnt  oder  mit  Zusatz  von 
Pikrinschwefelsäiire  zur  besseren  Färbbarkeit ;  in  letzterem  Falle  kann 
die  Säure  mit  Alkohol  ausgezogen  werden.  Auch  die  vorzüglichen 
FixirungsHüssigkeiten  C.  Kabl's  sind  zu  empfehlen.  Für  gewöhnlich 
kommt  man  mit  Boraxkarmin,  Alaunkarmin  und  Delafield'schem 
Hämatoxylin  zur  Färbung  in  toto,  die  in  den  meisten  Fällen  der 
Färbung  auf  dem  Objektträger  vorzuziehen  ist,  aus. 

Abb.  67,  68,  78,  79,  181,  217,  283,  303  und  zahlreiche  andere. 
Ueberau  wo  es  sich  um  gute  Konservirung  der  Form  handelt,  spielt 
bekanntlich  die  unschätzbare  Chromsäure  die  erste  Rolle.  Will  man 
die  Embryonen  später  schneiden,  so  verbindet  man  mit  der  Chrom- 
säure solche  Säuren,  die  die  Färbung  in  toto  begünstigen,  also :  Essig- 
säure, Osmiumessigsäure,  Pikrinsäure,  Fikrinschwefelsäure.  Man 
untersucht  die  so  fixirten  Embryonen  am  besten  in  der  Säure  oder 
indem  man  sie  aus  dieser  in  Wasser  überträgt,  bevor  sie  gefärbt 
sind,  weil  in  Folge  der  mit  der  Färbung  verbundenen  Reagentien- 
wirkungen  öfters  wenn  auch  nicht  erheblich  die  normale  Plastik  durch 
Fältchenbildungen  u.  dergl.  gestört  wird. 

Abb.  90.  Zur  Präparation  und  Konservirung  grösserer  Frucht- 
blasen. Es  handelt  sich  auch  hier  darum,  nach  Lösung  des  Utei'us 
von  dem  Mesometrium  entweder  die  Serosa  mit  der  Muskulatur  und 
der  Schleimhaut  zusammen  oder  beide  getrennt  bis  zum  Chorion  ab- 
zupräpariren.  Die  jungen  Fruchtblasen  vom  Kalb,  Schaf  und  Schwein 
erfordern  naturgemäss  mehr  Vorsicht  als  die  älteren,  und  wird  die 
Präparation  am  besten  unter  Kochsalzlösung  vorgenommen.  Bei  dem 
Kalb  muss  man  nach  Auftreten  der  Kotyledonen  diese  einzeln  aus 
den  Karunkeln  herauspressen,  bei  dem  Schaf  verfährt  man  ähnlich 
an  den  Gebärmutternäpfen.  Als  bestes  Konservirungsmittel  habe 
ich  bis  jetzt  das  herrliche  Formol  in  3°/oiger  Lösung  erprobt. 

Abb.  100.  Der  Dotterkreislauf  mit  Pulsation  des  Herzens  ist  an 
einem  derartigen  Präparat  noch  zu  beobachten,  wenn  man  vorsichtig 
in  warmer  Kochsalzlösung  präparirt  hat.  Doch  empfiehlt  es  sich 
mehr,  zur  Demonstration  der  Herzpulsationen  den  Embryo  noch  mit 
der  Uterinwand  verbunden  zu  lassen.  —  Bei  der  Beobachtung  des 
Allantoiskreislaufes  junger  Embryonen  im  eröffneten  Uterus  beachte 
man  die  hellrothe  Farbe  des  Blutes  in  den  Venae,  die  dunkle  Farbe 
in  den  Arteriae  unibilicales  und  die  in  warmer  Kochsalzlözung  lang 
anhaltende  Pulsation  der  Nabelarterien. 

Abb.  103.  Zum  Schneiden  des  Embryo  mit  der  Uterinwand 
empfiehlt  sich  die  Härtung  in  F 1  emmin g'scher  Lösung  oder  in 
Pikrinschwefelsäure.  Nach  der  Härtung  wird  die  Fruchtkapsel  halbirt. 
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das  Gerinnsel  ausgespült,  um  zum  Schneiden  richtig  orientiren  zu 
können. 

Abb.  107.  Will  man  solche  ganze  Durchschnitte  gewinnen,  so 
schneidet  man  mit  dem  Rasiermesser  an  der  in  toto  gehärteten 
Fruchtkapsel  gegenüberliegende  Kuppen  ab,  sodass  das  (lanze  die 
Form  eines  breiten  Ringes  gewinnt,  der  die  Einbettung  und  Erhal- 
tung der  Form  ermöglicht. 

Abb.  115  u.  116.  Man  schneidet  nach  Unterbindung  der  grossen 
zur  antimesometralen  Seite  laufenden  Gefässe  den  trächtigen  Uterus 
aus  dem  Mutterthier  und  überträgt  ihn  sofort  in  eine  starke  Chrom- 
säuremischung (z.  B.  Flemming's  Flüssigkeit),  damit  das  Blut  be- 
sonders in  der  antimesometral  verlaufenden  grossen  Vene  möglichst 
schnell  gerinnt.  Nach  einer  Viertelstunde  kann  man  von  der  meso- 
metralen  Seite  aus  in  Kochsalzlösung  Muskulatur  und  Schleimhaut  in 
vier  Zipfeln  (s.  Abb.)  mit  der  Scheere  zurückpräpariren  und  sieht 
so  ohne  nennenswerthen  Blutverlust  des  Uterus  die  zierliche,  natür- 
liche Gefässinjektion. 

Abb.  176.  Die  Isolation  embryonaler  Knochen  gelingt  am 
schnellsten  durch  Einlegen  der  ganzen  Embryonen  oder  der  betreffen- 
den Theile  in  Kalilauge.  Sehr  bald  —  besonders  bei  Anwendung  des 
Thermostaten  —  hellt  sich  das  Gewebe  so  auf,  dass  die  Knochen  sicht- 
bar werden,  schliesslich  tritt  Zerfall  bis  auf  die  Knochen  ein. 

Abb.  179,  188,  190,  191.  Im  Gegensatz  zu  dem  unter  Abb.  176 
angegebenen  Verfahren,  das  vergängliche  Präparate  liefert,  erhält  man 
Dauerpräparate  durchsichtiger  Embryonen,  wenn  man  zur  Herstellung 
vorher  mit  Alkohol  behandelte  Objekte  wählt.  Ich  habe  diese  Methode 
neuerdings  besonders  auszubilden  mich  bemüht,  Aveil  sie  in  der  That 
das  eleganteste  und  beste  Mittel  zum  Studium  der  makroskopischen 
und  mit  der  Lupe  zu  verfolgenden  Vorgänge  bei  der  Knochenbildung 
ist  und  oft  die  mühsame  Serienmethode  überflüssig  macht.  Die  in  Alkohol 
—  Säuren  sind  natürlich  bei  der  Härtung  zu  vermeiden,  Präparate  aus 
Pikrinschwefelsäure  z.  B.  sind  unbrauchbar  —  gehärteten  Embryonen 
werden  direkt  in  wässerige  Lösung  von  Kali  causticum  von  3— 5*^/o 
übertragen.  Bei  grösseren  Embryonen  entfernt  man  durch  die  grosse 
Fontanelle  das  Hirn  mit  Pincette  und  kleinem  Löffel  und  von  der 
Bauchhöhle  aus  nach  einem  Medianschnitt  die  Bauch-  und  Brust- 
eingeweide. Sind  die  Embryonen  durchsichtig,  was  je  nach  ihrer 
Grösse,  der  Dauer  der  Alkoholhärtung,  die  mindestens  acht  Tage  be- 
tragen soll  und  der  Konzentration  der  Kalilösung  verschieden  lange 
dauert,  so  können  sie  in  Glycerin  mit  Formolzusatz  (Wasser  100, 
Glycerin  30,  Formol  (35  "/o)  2)  konservirt  werden. 
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Abb.  217.  Derartige  Präparate,  die  sich  mit  freier  Hand  niclit 
geAvinnen  lassen,  stellt  man  so  her:  Der  Embryo  wird  eingebettet, 
genau  orientirt  und  in  Taraftin  geschnitten.  Ist  man  in  der  Mediaii- 
ebene,  der  man  gegebenen  Falles  bei  nicht  genau  gelungener  Orien- 
tirung  durch  Korrektur  der  Einstellung  während  des  Schneidens 
näher  zu  kommen  sucht,  angelangt,  so  schneidet  man  das  Objekt  von 
dem  Objekthalter  ab  und  löst  das  Paraffin  in  Oel,  überträgt  in  Alkohol 
und  erfreut  sich  eines  wohlgelungenen  und  sehr  instruktiven  Bildes. 

Abb.  245,  2q6  und  andere  Injektionspräparate.  Die  Injektion  der 
fötalen  Augengefässe  gelingt  relativ  leicht.  Die  Embryonen  lässt  man 
1—3  Stunden  nach  Durchschneidung  des  Nabelstranges  in  Amnion- 
bezw.  Allantoisflüssigkeit  liegen,  damit  sie  sich  gut  ausbluten.  Von 
einer  Nabelstrangarterie  aus  wird  am  besten  kalt  flüssige  Farblösung 
(z.  B.  Berliner  Blau)  injizirt,  wobei  die  anderen  Nabelstranggefässe 
gleichfalls  unterbunden  sind.  Die  injizirten  Bulbi  werden  gleich  nach 
der  Injektion  enuldeirt  und  in  5 — 10"/o  Kochsalzlösung  weiter  präparirt. 
In  der  Lösung,  die  man  wechselt,  halten  sich  die  Präparate,  ohne 
dass  die  Farbe  aus  den  Oefässen  austritt,  1 — 2  Tage.  Einiger- 
massen konserviren  kann  man  sie  in  verdünntem  Glycerin  mit  geringem 
Formolzusatz. 
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Foramen  ovale  392. 


Foramen    spheno- frontale 
204. 

Foramen  Winslowii  364. 
Fornix  248. 
Funiculus  gracilis  257. 
Funiculus  latei'alis  257. 
Fruchtblase  41. 
Fruchtkapsel  41. 
Fruchtschmiere  136,  331. 
Fruchtwasser    s.  Liquor 

amnii. 
Fünflinge  176. 
Furchung  20. 
Furchungshöble  22,  37. 
Furchungskugelrest  23. 
Furcula  376. 
Fusswurzelknochen  229. 


Gallenblase  384. 
Gallensekretion  384. 
Gallerthülle  70. 
Gallertschicht  63,  64. 
Ganglien  271. 
Ganglienleiste  271. 
Ganglion  acusticum  304. 
Ganglion  spinale  318. 
Gartner'sche    Gänge  435, 
i  449. 
Gastraea  34. 

Gastrulationsvorgang  23. 
Gaumen  214. 
Gaumenbeine  220. 
Gaumennaht  214. 
Gaumenplatte  214. 
Gaumenspalte  214. 
Gebärmutternäpfe  80. 
Gefässhof  42. 
Gehirn  231. 

Gehörbläschen  58,  304. 
Gehörgrube  303. 
Gehörorgan  303. 
Gekröse  des  Darms  363. 
Gelber  Fleck  294. 
Gelenke  229. 
Genitalstrang  434,  438. 
Geruchsgrube  56. 
Geruchsorgan  321. 
Geschlechtsfalten  443. 


Geschlechtsfurche  442. 
Geschlechtshöcker  442. 
Geschlechtsleiste  425. 
Geschlechtsöffnung  134. 
Geschleclitswülste  443. 
Geschlechtszellen  10. 
Gesicht  59,  134,  212. 
Gesichtsknochen  216. 
Gesichtsspalte  328. 
Gewicht  des  Neugeborenen 
143. 

Glandulae  intestinales  371. 
Glandula  praehyoidea  378. 
Glandula  sublingualis  360. 
Glandula  submaxillaris  360. 
Glandula  suprahyoidea  378. 
Glans  clitoridis  136. 
Glaskörper  280,  281,  286. 
Glatte  Muskulatur  347. 
Granulosamembran  70. 
Grenzrinne  45. 
Grosse  Gehirnspalte  239. 
Grosse   Schamlippen  134, 
136. 

Grosshirnhemisphären  239. 
Gubernaculum  Hunteri  426,- 
445. 


Haare  331. 
Haftstiel  72,  119. 
Haftwurzeln  166. 
Hals  134. 
Halsbucht  361. 
Halscysten  362. 
Halsfisteln  362. 
Hammer  217,  218. 
Handwurzelknochen  226. 
Harnblase  443. 
Hasenscharte  216. 
Hassal'sche  Körperchen 
379. 

Häutiges  Achsenskelett 
186. 

Häutiges  Labyrinth  303. 
Haustra  coli  368. 
Hautmuskeln  346. 
Hautmuskel  platte  183. 
Hautplatte  65. 
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Heller  Fruchthof  31. 
Hemisphilrenhirn  235,  236, 
239. 

■Henna phroditismus  449. 
Herz  46,  50,  58,  126,  387. 
Herzanlage  41. 
Herzbeutel  396. 
Herzbeutelbrusthöhle  396. 
Herzbeutelfalte  399. 
Herzkammer  43. 
Herzohren  390,  395. 
Herzschlauch  42,  44. 
Hinterdarm  48. 
Hintere  Amnionfalten  50. 
Hintere  Kommissur  251. 
Hintere  Darmpforte  48. 
Hintere  Extremität  55,  129, 
132. 

Hintere  Keimfalte  45. 
Hintere  Kopfkrümmung  52. 
Hinterer  Schädelbalken  201 . 
Hinterhauptbein  207. 
Hinterhirn  43, 231,  235, 254. 
Hinterstranggrundbündel 
261. 

Hippomanes  76. 
Hirnhäute  202,  259. 
Hirnmantel  240. 
Hirnstamm  240. 
Hirnstiele  253. 
Hirnwindungen  249. 
Hoden  136,  428. 
Hornhaut  288. 
Humerus  225. 
Hydramnion  151. 
Hydrocele  colli  362. 
Hymen  136. 
Hypophysis  232,  252. 
Hypospadie  450. 

Jacobson'sche  Organe  327. 
lleum  366. 
Imprägnation  13. 
Innenplatte  des  Markes  261. 
Inneres  Ohr  303. 
Insectivora  89. 
Insertio  excentrica  158. 
Insertio  furcata  158. 


Insertio  marginali.s  158. 
Insertio  velamento.sa  158. 
Insula  250. 

Intersegmentalgefässe  184. 
Iris  291. 

Isthmuskrümmung  236. 

Karunkehi  80. 
Kehlkopf  350,  372,  375. 
Keilbein  208. 
Keilstrang  257. 
Keimbläschen  10. 
Keimblase  22,  41.  • 
Keimepithel  424. 
Keimfalte  45. 
Keimfleck  11. 
Kiemenbogen  55,  221,  222. 
Kiemen  furchen  55,  348. 
Kindspech  385. 
Kleinhirnanlage  240. 
Kloake  349,  442. 
Kloakenmembran  442. 
Kloakenseptum  442. 
Knöcherner  Schädel  207. 
Knöchernes  Labyrinth  311. 
Knorpeliger  Schädel  203. 
Kopf  45,  57,  58. 
Kopffortsatz  31,  32. 
Kopfkappe  50. 
Kopfkrüramung  51. 
Kopfmuskulatur  346. 
Kopfplatten  200. 
Kopfskelett  197. 
Kotyledonen  80. 
Kotyledonen  der  Placenta 
168. 

Kreislauf  des  Fötus  409. 
Kreuzbein  193. 
Kryptorchidismus  447. 

Labia  majora  444. 
Labia  niinora  444. 
Lamina  spiralis  317. 
Lamina  terminalis  251,  252. 
Langhans 'sehe  Zellschicht 

166. 
Lanugo  136. 


'  Lanugo  333. 

j  Lateraler  Nasenfortsatz  59. 
Lateraler  Stirnfortsatz  59. 
Leber  56,  132,  348,  381. 
Lebercyliiider  383. 
Leberwulst  381.  399. 
Leistenband    der  ürniere 
426. 

Ligamentum  coronarium 
399. 

Ligamentum  spirale  317. 
Ligamentum  stylo-hyoide- 

um  210,  222. 
Ligamentum  Suspensorium 

dentis  206. 
Ligamentum  Suspensorium 

hepatis  399. 
Ligamentum  teres  uteri  426, 

447. 

Ligamentum  umbilicale  la- 
terale 402. 
Ligamentum  vaginale  447. 
Limitans  externa  295. 
Linse  281. 
Linsenepithel  283. 
Linsengrube  56,  281. 
Linsenkapsel  284. 
Linsensäckchen  281. 
Lippenspalte  216. 
Liquor  amnii  64,  146,  151. 
Lobi  olfactorii  250. 
Lobus  pyramidalis  378. 
Lunge  348,  372. 
Lymphgefässsystem  409. 

Maculae  acusticae  310. 
Macula  lutea  294. 
Männlicher  Vorkern  17. 
Magen  348,  363. 
Magendrüsen  870. 
Mammalia  deciduata  67. 
Mammalia  indeciduata  67. 
Mantelschicht  261. 
Marsupialia  70. 
Marsupium  72. 
Meckel'scher  Knorpel  210, 
217. 

Meconium  331,  333,  385. 
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Medialer  Nasenfortsatz  59. 
Medialer  Stirnfortsatz  59. 
Medulla  oblongata  256. 
Medullarplatte  43. 
MeduUarrinue  40,  231. 
Medullarrohr  45,  126. 
Medullarwülste  40. 
Meibom'sche  Drüsen  302. 
Membi-ana  adamantina  356. 
Membrana     bucco  ■  nasalis 
324. 

Membrana  chorii  148,  165. 
Membrana  eboris  356. 
Membrana  hyaloidea  288. 
Membrana  intermedia  146. 
Membrana  obturatoria  ven- 

tric.  IV.  254. 
Membrana  papillaris  284, 

285,  291. 
Membrana  reuniens  inferior 

129. 

Membrana  reuniens  su- 
perior  185,  187,  342. 

Membrana  tectoria  310. 

Membrana  tympani  319, 
320. 

Membrana  tympani  secun- 
daria 321. 

Membrana  vasculosa  re- 
tinae 296. 

Menstruation  13. 

Mesenterium  363. 

Mesoblast  25,  32. 

Mesocardium  397. 

Mesocardium  laterale  397 

Mesocolon  867. 

Mesogastrium  363. 

Mesonephros  412. 

Mesorchium  426. 

Mesovarium  426. 

Metacarpus  227. 

Metanephros  412. 

Metatarsus  229. 

Micropyle  12. 

Milchdrüsen  337. 

Milchleiste  337. 

Milchzähne  355. 

Milz  386. 

Mittelhirn  43,  231,  285,  253. 


Mittleres  Ohr  318. 
Modiolus  315. 
Monotremata  65,  69. 
Motorische  Nerven  268. 
Müller'scher  Gang  436. 
Mütterliche  Hüllen  68,  144. 
Mundbucht  58,  126. 
Mundöffnung  351. 
Mundspalte  59. 
Musculus  tensor  tympani 
321. 

Muskelfaser  347. 
Muskelplatte  184,  341,  345. 
Muskelsy.stem  344. 
Myomeren  345. 
Myotom  345. 


Nabel  46. 

Nabelblase  s.  Dottersack. 

Nabelblasenfeld  73. 

Nabelblasengang  46. 

Nabelblasenplacenta  71. 

Nabelbruch  366,  368. 

Nabelstrang  67,  76,  81,  85,- 
92,  110,  114,  118,  119, 
132,  144,  154-. 

Nachgeburt  174. 

Nachhirn  235,  256. 

Nackengrube  134. 

Nackenhöcker  52,  129,  134. 

Nackenkrümmung  des  Ge- 
hirns 238. 

Nagel  334. 

Nagelfeld  334. 

Nagelsaum  334. 

Nagelwall  3.34. 

Nasenbeine  220. 

Nasenfeld  58. 

Nasenfurche  60,  133,  323. 

Nasengaumengänge  826. 

Nasenknorpel  210. 

Nasenlöcher  60. 

Nebenniere  276. 

Nervenmark  264. 

Nervus  Cochleae  313. 

Nervus  olfactorius  327. 

Nervus  opticus  297. 

Netzhaut  293. 


0.  SchultzG,  Entwicklungsgeschichto. 


Netzhautgefässe  295,  296. 
Neugeborener  137  u.  ff. 
Neuroblasten  261. 
Neuromeren  258. 
Niere  419. 
Nierenanlage  350. 
Nymphen  136. 


Oberarmbein  225. 
Oberer  Bogen  185. 
Oberhaut  330. 
Oberkiefer  220. 
Oberkieferfortsatz  55. 
Oberlippe  61. 
Oberschenkelbein  228. 
Occipitalsegmente  199. 
Opticusfasern  294,  299. 
Odontoblasten  356. 
Oesophagus  362. 
Ohrkanal  388. 
Ohrmuschel  134,  321. 
Ohröffnung  59,  133. 
Oliven  257. 

Omentum  majus  363.  374. 
Omentum  minus  364. 
Omphalochorion  73. 
Orca  gladiator  76. 
Ostium  pharyngeum  tubae 

319. 
Otolithen  810. 
Ovarialschwangerschaft  15. 
Ovarium  426. 
Ovulation  13. 
Ovulum  11,  41. 


Pancreas  349,  385. 
Paradidymis  483. 
Parietaler  Mesoblast  44. 
Parietalhöhle  43,  44. 
Parietalzone  41. 
Paroophoron  485. 
Parotis  360. 

Pars  caudalis  intestini  353. 
Pars  ciliaris  retinae  292, 294. 
Pars  flaccida  membranae 

tympani  321. 
Pars  iridica retinae  291,294. 
30 
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Pars  optica  retinae  293. 
Pars  petrosa  ossistemporuni 
311. 

Pedunculi  flocculorum  255. 
Periphere  Nerven  267. 
Perissodactyla  73. 
Peyer'sche  Haufen  371. 
Pferd  73. 
Pfortader  407. 
Phalangen  227,  229. 
Pharynx  360. 
Phocaena  communis  77. 
Pia  mater  202. 
Pinnipedia  91. 
Placenta  67,  87,  88,  165. 
Placenta  reniformis  181. 
Placenta  hipartita  181. 
Placentaburiformis  114,180. 
Placenta  diffusa  75,  76,  77, 

82,  177. 
Placenta  dimidiata  181. 
Placenta  discoidea  89,  97. 
Placenta  duplex  120,  181. 
Placenta  foetalis  145,  165. 
Placenta  marginata  181. 
Placenta  memhranacea  180. 
Placenta  multiloba  181. 
Placenta  multiplex  80,  181. 
Placenta  panduraeformis 

181. 

Placenta  praevia  180. 
Placentae  succenturiatae 
180. 

Placenta  tripartita  181. 
Placenta  uterina  144,  145, 
168. 

Placenta  zonaria  84,  91,  92, 
114. 

Placentakreislauf  401. 
Placentulae  succenturiatae 
181. 

Pleurahöhlen  396. 
Plexus  chorioidei  260. 
Plexus  choriodeus  lateraHs 

240,  244,  245. 
Plexus    chorioideus  ven- 

triculi  tertii  243,  246. 
Plica  encephalidorsalis  236. 
Plicae  palmatae  440. 


Plicae  urogenitales  434, 426, 
438. 

Polymastie  338. 
Polyspermie  19. 
Polythelie  338. 
Polzellen  16. 
Pons  Varoli  255. 
Praeputium  134. 
PrimärfoUikel  427. 
Primitive  Choane  324,  325. 
Primitive  Mundhöhle  58. 
Primitive  Nasenhöhle  322. 
Primitive  Oberlippe  213. 
Primitiver  Ektoblast  27. 
Primitiver  Opticus  278. 
Primitive  Sichel  242. 
Primitiver  Wirbel  185. 
PrimitiverWirbelkörperl85. 
Primitive  Zitzen  337. 
Primitivfalten  30. 
Primitivknoten  31. 
Primitivrinne  30,  38. 
Primitivstreifen  30. 
Primordialknochen  207, 22 1 . 
Primordialschädel  197. 
Proamnion  65,  72,  93. 
Proboscidea  92. 
Processus  ciliares  292. 
Processus  pinealis  253. 
Processus  pterygoidei  210. 
Processus  styloideus  222. 
Processus  vaginalis  445. 
Processus  vermiformis  366' 
368. 

Pronephros  412. 
Prostata  445. 
Pupillarhaut  136. 
Putorius  furo  89. 
Pyramiden  257. 


Rachenhaut  58,  351. 
Radius  226. 
Randbogen  247. 
Randschleier  261. 
Rathke'sch  e  Palten  443, 451. 
Rathke'sche  Tasche  198, 
199,  213,  232,  351. 


Recessus  infundibuli  237, 
252. 

Recessus  labyrinthi  305,306. 
Recessus  opticus  236,  251. 
Recessus  parietales  397. 
Recessus  vestibuli  305,  306. 
Retina  293. 

Richtungskörperchen  16. 
Richtungsspindel  17. 
Riechfeld  58,  129,  322. 
Riechgrube  58,  129,  322. 
Rindenfurchen  249. 
Rippen  185,  195. 
Rüdentia  93. 

Rückenfurchen  40,  43,  231. 
Rückenmark  56. 
Rückenwülste  40,  231. 
Rumpfskelett  182. 

Sacculus  305,  306,  308,  309. 
Samenbläschen  435. 
Samenkörperchen  12. 
Sattelspalte  233. 
Scala  tympani  313. 
Scala  vestibuli  313. 
Scapula  225. 
Scheitelbein  211. 
Scheitelhöcker  52,  129. 
Scheitelkrümmuug  d.  Hirns 

238. 
Schild  24. 

Schilddrüse  376,  349. 
Schläfenbein  210. 
Schleimdrüsen  der  Lippen 
360. 

Schlüsselbein  225. 
Schlund  362. 
Schlundkopf  360. 
Schlundtaschen  56. 
Schlundtascheu  348. 
Schlussplatte  des  Gehirns 

242,  248. 
Schlussplatte  des  Markes 

261. 

Schmelzkeim  355. 
Schmelzmembran  356. 
Schmelzorgane  356. 
Schnauzenfalte  60. 
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Schnecke  312. 

Schneckenkanal  309. 

Schulterblatt  225. 

Schwanzdarm  349. 

Schwanzkrümmung  52. 

Schwanzstummel  129. 

Schweissdriisen  335. 

Sclera  289,  290. 

Sechslinge  176. 

Seessel'scheTasche  198,232. 

Sehhügelteil  des  Zwischen- 
hirns 251. 

Sehnerv  297, 

Seitenventrikel  239.  243. 

Seitliche  Amnionfalten  50. 

Seitliche  Keimfalte  45. 

Sekundärer  Schmelzkeim 
356. 

Semilunarklappen  393. 
Sensible  Nerven  270. 
Septum  afcriorum  392. 
Septum  inferius  391. 
Septum  intermedium  392. 
Septum  narium  215,  325. 
Septum  pellucidum  248. 
Septa  placentae  170. 
Septum  spurium  394. 
Septum  superius  391. 
Septum  transversum  397. 
Septum  ventriculorum  391. 
Seröse  Hülle  65. 
Siebbein  209. 
Siebenlinge  176. 
Sinus  cervicalis  361. 
Sinus  ethmoidales  327. 
Sinus  frontales  327. 
Sinus  maxillaris  205. 
Sinus  reuniens  391,  394. 
Sinus    sphenoidales  205, 
327. 

Sinus  terminalis  71,  72,  84. 
Sinus  urogenitalis  433,  438. 
Sirenia  91. 
Skierotom  183. 
Smegma  embryonurn  331. 
Somatopleura  44. 
Somiten  41,  44. 
Speicheldrüsen  360. 
Spermatozoon  12. 


Spheno-ethmoidaltheil  des 

Schädels  200. 
Spheno  -  occipitaltheil  des 

Schädels  200. 
Splanchnopleura  44. 
Spina  bifida  194. 
Spongioblasten  261. 
Stammzone  41. 
Steigbügel  222. 
Steissbeinwirbel  193. 
Steisshöcker  133. 
Stenson'sche   Gänge  326, 

327. 

Sternalleiste  195. 

Stirnbein  211. 

Stirnfortsatz  213. 

Stirnhaube  60. 

Stirnwulst  58, 126, 129,  197. 

Stria  vascularis  317. 

Subclavia  403. 

Subepidermoidale  Seg- 
mente 343. 

Substantia  gelatinosa  264. 

Substantia  perforata  poste- 
rior 253. 

Sulcus  interventricularis 
389. 

Sutura  frontalis  211. 
Syncytium  86,  100,  166. 
Sympathicus  56,  274. 


Taeniae  coli  368. 
Talgdrüsen  335. 
Tarsus  229. 

Tela  ch  orioidea  inferior  255. 
Tela  chorioidea  superior 

243,  244. 
Telae  chorioidae  260. 
Tentorium  260. 
Thalamus  opticus  240,  243. 
Thränenbeine  220. 
Thränendrüsen  302. 
Thränenfurche  61,  133. 
Thränennasenkanal  61, 302. 
Thymus  378. 
Tibia  228. 
Tonsillen  360. 
Totalfurchen  249. 


Trachea  372. 

Tractus  olfactorius  250. 

Trichterteil  des  Zwischen- 
hirns 251. 

Trigonum  vesicae  434. 

Trommelfell  319,  320. 

Truncus  arteriosus  387, 392, 
402. 

Tuba  auditiva  319. 
Tubae  uterinae  436. 
Tubenleiste  436. 
Tubenschwangerschaft  15. 
Tuberculum  impar  353, 376. 
Tunica  vasculosa  lentis  284, 
285,  287. 

Ueberwanderung  d.  Eies  15. 
Ulna  226. 

Unterer  Bogen  185. 
Unterer  Randbogen  247. 
Unterkiefer  61,  219. 
Unterkieferfortsatz  55. 
Unterschenkelknochen  228. 
Urachus  s.  AUantoisgang. 
Urdarm  25,  34. 
Ureier  426. 
Ureter  419. 
Urethra  438,  4. 
Urkeimzellen  425. 
Urmund  25,  34. 
Urniere  412. 
Urnierenbläschen  415. 
Urnierenblastem  413. 
Urnierengang  414,  432. 
Urogenitalplatte  444. 
ürsamenzellen  428. 
Ursegmente  41,  44. 
Urwirbel  s.  Ursegmente. 
Urwirbelplatten  197. 
üterinmilch  72,  81,  161. 
Uterus  437,  439. 
Uterus  bicornis  441. 
Uterus  duplex  441. 
Uterus  infantilis  441. 
Uterus  masculinus  434. 
Uterus  unicornis  442. 
Utriculus  305,  308. 
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Vagiua  437,  439. 
Vagina  duplex  441. 
Vagina  uiiilaterali.s  442. 
Vaivula  Eustachii  394. 
Valvula  Thebesii  394. 
Vasa  nutrientia  chorii  84. 
Vasa  omphalo-mesenterica 

81,  85,  129,  156. 
Veluni  medulläre  inferius 

255. 

Velum  medulläre  superius 
254. 

Vena  azygos  407. 
Vena  hemiazygos  407. 
Vena  portae  407, 
Venae  hepaticae  ad  vehentes 
405. 

Venae  hepaticae  revehentes 
405. 

Venae  omplialo-mesenteri- 
cae  43,  45,  51,  881,  887. 

Venae  umbilicales  66,  81, 
156. 

Vehensystem  404. 
Verbindungsplatte  242. 
Verknöcherung  der  Wirbel- 
säule 190. 


Vernix  caseosa  136,  331. 
Vosicula  prostatica  434. 
Vesicula  umbilicalis  s. 

Dottersack. 
Vestibül  um  vaginae  439. 
Vierbügel  258. 
Visceraler  Mesoblast  44. 
Visceralskelett  221. 
Vomer  220. 
Vorderdarm  46. 
Vordere  Amnionfalten  50. 
Vordere  Augenkammer  289. 
Vordere  Darmpforte  46. 
Vordere  Extremität  55,  129, 

132. 

Vordere  Keimfalte  45. 
VordereKommissur  237,249. 
Vordere  Kopfkrümmung  52. 
VordererSchädelbalkenl99, 
232. 

Vorderhirn  43,  58,  231,  233. 
Vorderstranggrundbündel 
261. 

Vorknorpelgewebe  185. 
Vorleber  399. 
Vorniere  412,  415,  416. 
Vornierengang  316. 


Wangenbein  220. 

Warzenhof  339. 

Wharton'sche  Sülze  156. 

Weiblicher  Vorkern  17. 
'  WölfiTsche  Leiste  129. 
'  Wolffscher  Gang  414,  432. 


i  Zahnpapille  856. 
Zehenanlagen  134. 
Zirbel  252. 

j  Zona  pellucida  10,  63,  64, 
]    77,  83,  89,  93.' 
i  Zunge  358. 

Zungenbeinknorpel  221. 

Zwerchfell  399. 

Zwerchfellhernien  400. 
I  Zwerchfellsband    der  ür- 
niere  426. 

Zwerchfellspalte  400. 

Zwillingsschwanger- 
schaftcn  175. 

Zwischenhirn  234,  285,  250. 

Zwischenkiefer  220. 


